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RESUMEN EJECUTIVO 
 La Salud y Seguridad Ocupacional dentro del país toma gran importancia a partir del 
año 2012 debido a que se empieza a normalizar en todas las instituciones, y a su vez 
son controladas por organismos reguladores como el IESS. Por lo antes expuesto el 
objetivo principal de este trabajo es crear un Manual de Procedimientos para la 
Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE para poder acatar los 
requerimientos del Sistema de Auditoria de riesgos del trabajo “SART”.  Con el fin de 
cumplir con la normativa legal vigente para realizar efectivamente este manual, es 
necesario conocer las bases teóricas de Salud y Seguridad Ocupacional. 
 
Es primordial tomar en cuenta que la Gestión por procesos cada día cobra más 
importancia para las  empresas, debido a que los procesos son los elementos claves 
para la Gestión de Calidad. El Manual de Procedimientos será enfocado al cliente para 
poder generar valor a la Institución. 
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Gracias a las mejoras que se obtiene al tener un Manual de Procedimientos, la 
Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional  podrá controlar y llevar de manera más 
efectiva todas sus actividades, además contará con un documento que le permita 
responder con todas las obligaciones legales cuando se presenten a una auditoría. 
 
A continuación se explica que contiene cada capítulo de la presente Tesis. 
 
En el primer Capítulo se realiza una introducción teórica de la Salud y Seguridad 
Ocupacional en el mundo, las empresas y dentro del país. 
 
El segundo capítulo comprende un análisis interno y  externo de la Dirección de Salud 
y Seguridad Ocupacional. 
 
El tercer capítulo detalla la metodología utilizada al realizar el Manual de 
procedimientos, como se levantó la información. Además se definen los procesos que 
deben de estar en el manual basándose en la normativa legal vigente. Se presenta  
como anexo el Manual de Procedimientos. 
 
Por último en el cuarto capítulo se describe las conclusiones y recomendaciones con el 
fin de que existan mejoras futuras dentro de la Dirección con la Implementación del 
Manual de Procedimientos. 
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INTRODUCCIÓN 
 
La Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional de la Pontificia Universidad Católica 
del Ecuador con dos años de funcionamiento ha incrementado su volumen de 
actividades, por lo que es necesario implementar un Manual de Procedimientos para 
esta Dirección. 
 
El mismo que le permita cumplir con todas las exigencias legales para las auditorías de 
las organizaciones, al mismo tiempo mejorar su manejo, tener un control por procesos 
y contribuir con el bienestar de todo el personal docente y administrativo. 
 
Las empresas y organizaciones pueden alcanzar su eficiencia en las direcciones a 
través de la gestión por procesos lo cual le permite a cada dirección centrarse en el 
cliente, se puede medir y controlar las actividades, se aprovechan todos los recursos, se 
previene errores debido a que permite la evaluación continua de sus actividades. 
 
Se realiza el Manual de Procedimientos teniendo referencia al Sistema de Auditoria de 
Riesgos del Trabajo, el cual se basa en cuatro pilares fundamentales: Gestión 
administrativa, gestión técnica, gestión del talento humano y procesos operativos 
básicos, los mismos que son una guía para poder realizar el mapeo de procesos. 
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1. MARCO TEÓRICO 
 
1.1. SALUD Y SEGURIDAD OCUPACIONAL 
 
Es la disciplina encargada de promover y mantener el bienestar físico, mental y social 
de los trabajadores en todas las actividades que se realicen, evitando el 
desmejoramiento de la salud causado por las condiciones de trabajo, protegiendo a 
los trabajadores en sus empresas de los riesgos resultantes de los agentes nocivos, 
ubicando y manteniendo a los trabajadores de manera adecuada en todas sus aptitudes 
fisiológicas y psicológicas. Todo esto se consigue cuando se logra adaptar el trabajo 
al hombre y cada hombre a su trabajo. (Norma-Ohsas 18001). 
 
La Organización Mundial de la Salud (OMS) define la salud ocupacional como una 
actividad multidisciplinaria que promueve y protege la salud de los trabajadores. Esta 
disciplina busca controlar los accidentes y las enfermedades mediante la reducción de 
las condiciones de riesgo. 
 
La salud ocupacional no se limita a cuidar las condiciones físicas del trabajador, sino 
que también se ocupa de la cuestión psicológica. Para los empleadores, la salud 
ocupacional supone un apoyo al perfeccionamiento del trabajador y al mantenimiento 
de su capacidad de trabajo. 
Los problemas más usuales de los que debe ocuparse la salud ocupacional son: las 
fracturas, cortaduras y distensiones por accidentes laborales, los trastornos por 
movimientos repetitivos, los problemas de la vista o el oído y las enfermedades 
causadas por la exposición a sustancias antihigiénicas o radioactivas, por ejemplo. 
También puede encargarse del estrés causado por el trabajo o por las relaciones 
laborales. 
 
Cabe destacar que la salud ocupacional es un tema de importancia para los gobiernos, 
que deben garantizar el bienestar de los trabajadores y el cumplimiento de las normas 
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en el ámbito del trabajo. Para eso suele realizar inspecciones periódicas que pretenden 
determinar las condiciones en las que se desarrollan los distintos tipos de trabajos. 
("de", 2014) 
 
 
Según la Direccion de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE (2013), La 
Seguridad Industrial y Salud Ocupacional dentro de la Pontificia Universidad 
Católica del Ecuador se la gestiona considerado un importante recurso que  
contribuye al cumplimiento de los objetivos institucionales y a su responsabilidad con 
el cumplimiento de la ley, con la comunidad universitaria y con la sociedad lo cual 
fomenta que los entornos de trabajo dentro y fuera del campus sean seguros y 
saludables al ofrecer un marco que permita a la Universidad identificar y controlar 
satisfactoriamente los riesgos de salud y seguridad, reducir el potencial de accidentes, 
apoyar el cumplimiento de las leyes como el Reglamento para el Sistema de 
Auditoria de riesgos del trabajo “SART” (Resolución No. C.D. 333)  y mejorar el 
rendimiento del personal administrativo docente y de apoyo. 
 
1.1.1. Historia de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
Según Alvarez (2012), A nivel mundial la salud ocupacional y la prevención de los 
riesgos son consideradas como pilares claves en el desarrollo de un país, ya que 
constituye una estrategia de lucha contra la pobreza. Las acciones están dirigidas a 
la protección de la salud de los trabajadores, y la prevención de los accidentes de 
trabajo y enfermedades ocupacionales causadas por diferentes condiciones de 
trabajo.  
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Una evaluación de los accidentes y las enfermedades profesionales indica que el 
riesgo de contraer una enfermedad profesional se ha convertido en el peligro más 
recurrente al que enfrentan los trabajadores en sus empleos. Las que causan 
anualmente unos 1.7 millones de muertes en relación con el trabajo superando a los 
accidentes mortales en una proporción de cuatro a uno.  
 
A menudo los trabajadores están expuestos a factores de riesgos biológicos, 
químicos, físicos, psicosociales y ergonómicos presentes en las actividades 
laborales. Estos factores pueden causar accidentes, enfermedades relacionadas con 
el ambiente laboral. Así definiendo estos factores se pueden eliminar o controlar, 
pero se necesita incrementar el interés y la responsabilidad social.  
 
En las últimas estimaciones la Oficina Internacional de Trabajo (OIT) describe que 
cada año los trabajadores son víctimas de unos 268 millones de accidentes no 
mortales y unos 160 millones de nuevos casos de enfermedades profesionales. Se 
calcula que los accidentes y enfermedades laborales son responsables de que 
alrededor del 4% del PIB mundial se pierda en concepto de pago de 
compensaciones y ausencias de trabajo. 
 
En muchos países industrializados ha disminuido el número de muertes por 
accidentes laborales, pero las muertes por enfermedad profesional, sobre todo la 
amiantosis está aumentando, el amianto se cobra unas 100.000 vidas al año. En el 
sector de la agricultura el uso de plaguicidas provoca unas 70.000 muertes por 
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envenenamiento cada año, y por lo menos siete millones de casos de enfermedades 
agudas y de larga duración. 
 
El sector de la construcción produce cerca de 60.000 accidentes mortales al año. 
También puede empeorar la situación de Salud Ocupacional el aumento en el 
número de trabajadores jóvenes y de personas de edad avanzada que se incorporan 
a la fuerza laboral.  
 
Esta situación se empeora ante la ausencia de profesionales en Salud Ocupacional 
por el desinterés de las empresas en la prevención. Por lo que es necesario 
contribuir a formar profesionales en Salud Ocupacional y que los empresarios 
deben entender que las acciones de Salud Ocupacional también protegen su 
patrimonio. 
 
1.1.2. Cómo funciona la seguridad y la salud ocupacional en algunas organizaciones  
  
Según Campos (2008), Las organizaciones, sean estas públicas o privadas, centros 
de trabajo, construcciones, fábricas  y varias actividades laborales , no le dan 
mayor importancia a los aspectos de seguridad y salud ocupacional ,dejando esto a  
la buena voluntad de los empresarios, jefes, profesionales , supervisores y 
trabajadores , la práctica de prevención de accidentes y enfermedades 
ocupacionales. 
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Muchas organizaciones  no tienen ninguna actividad, otras tienen  reglamentos 
internos en donde sus reglas de seguridad se limitan a la provisión de implementos 
de protección y a imponer sanciones cuando los trabajadores no cumplen con las 
disposiciones del jefe de personal. 
 
En cambio hay otras organizaciones que cumplen con leyes  y reglamentos 
respectivos, tienen  reglamentos de salud y seguridad, disponen de médicos, 
trabajadores sociales, dotan  implementos de protección personal a los trabajadores 
bajo la supervisión  de un profesional encargado de la seguridad. Solo así  se 
conseguirá  el mejoramiento y mantenimiento de la calidad de vida y salud de los 
trabajadores. 
 
Pero todo esto no es suficiente. La normativa legal vigente, obliga a todos los 
centros de trabajo a disponer de instrumentos administrativos y técnicos, y con el 
respaldo de personal preparado ,para cumplir con un proceso moderno  de gestión , 
que la Dirección del Seguro de Riesgos del trabajo del IESS lo llama “Sistema de 
Administración de Seguridad  Y Salud en el Trabajo” el cual debe ser   
implementado para  que el ambiente del trabajo sea  más saludable y seguro, así un 
trabajador sano aporta y estimula la producción, disminuye las cargas sociales, 
enriquece el capital humano y baja el costo de la vida. 
 
1.1.3. Estructura Moderna de la Salud y Seguridad Ocupacional 
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Según Campos (2008), La Estructura Moderna de la Salud y Seguridad 
Ocupacional tiene dos niveles: 
 
1.1.3.1. Primer Nivel 
  
Políticas institucionales.-Es necesario cumplir con el objetivo social y el 
estatuto de la organización a través de planes y programas. Ser competitivo 
en servicios seguros y de calidad. 
 
Dirección, responsabilidades.- El director de la organización es el que debe 
ejercer el liderazgo del plan, participando en su desarrollo y delegando 
responsabilidades a personas que la asuman plenamente. 
 
Programas de seguridad.- Planificación, administración, ejecución  y 
control de actividades que incorporen los aspectos de seguridad integral a 
las actividades administrativas y operativas resultantes de lo que la 
organización proponga. 
 
Leyes y reglamentos.- Cumplir con las resoluciones  del marco legal y 
reglamentos. Cumplir  con políticas y disposiciones de la organización 
cumplir con las normas de seguridad, salud y ambientales nacionales e 
internacionales. 
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Administración.- La práctica de los principios de planeamiento, 
organización, dirección y control para la prevención de enfermedades, 
accidentes ocupacionales y la protección  del ambiente que perjudica a la 
producción, la calidad, los servicios, y el prestigio de la organización. 
  
Capacitación.- Ingresar  programas de instrucción o formación a todo nivel 
iniciando con el comportamiento humano  frente a la salud, seguridad  y 
medio ambiente considerando conductas humanas, motivaciones  y luego 
los temas profesionales o del trabajo. 
 
Seguimiento.- Actividad planificada que permite evaluar el trabajo de 
todos los involucrados en planes, programas y resultados. 
 
Auditoria. El estudio completo de las actividades operativas y 
administrativas de seguridad y salud para revelar las falencias  e 
implementar soluciones. 
 
1.1.3.2. Segundo Nivel 
 
Inspecciones integrales.- Para el éxito de la seguridad iniciar  con una  
planificación de pre inspección  y en la inspección buscar  y descubrir 
desviaciones a disposiciones físicas de las instalaciones y a los 
procedimientos seguros. 
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Ingeniería.- Respeto a los diseños originales de las instalaciones  equipos, 
espacios, herramientas etc., respetando los códigos locales nacionales e 
internacionales, así como el diseño de mejoras, mantenimiento y la 
seguridad integral de todas las instalaciones. 
Análisis de riesgos.- Es un proceso en donde se mide la probabilidad  que 
ocurra un acontecimiento y el daño que este puede ocasionar en  un  
tiempo determinado, además se incluye la identificación del riesgo, el 
análisis del trabajo, de tarea, evaluación y administración de riesgos para la 
seguridad, la salud y el ambiente. 
  
Salud ocupacional.- La salud como  el completo bienestar físico, mental y 
social de los trabajadores en todas las operaciones .se incluyen seis 
elementos constitutivos del sistema: 
 
1. Metodología del trabajo.-  La manera adecuada y correcta de hacer un 
trabajo. Debe asegurarse que todas las disposiciones técnicas, de 
calidad, seguridad, ambientales y administrativas deben consignarse 
por escrito y estén bien entendidas. 
 
2. Implementos de seguridad.-  Implementos de protección personal y 
colectiva debe considerarse como el último recurso cuando el recurso 
de ingeniería no puede eliminar  o controlar los peligros. 
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3. Prevención y combate de incendios.-un conjunto de técnicas  de 
vigilancia que actúan en la prevención y combate de incendios, además 
se debe contar con personal capacitado y equipos para combatir el 
fuego si este se produjera. 
 
4. Seguridad física.- un diario desafío para combatir diversas formas de 
delito que ocurre. La necesidad natural de todos es la protección de los 
bienes. 
 
5. Registros, estadísticas.- toda la información debe registrarse, 
procesarse y archivarse. 
 
6. Difusión.- todo lo que se hace debe ser conocido por los trabajadores 
.usar técnicas de comunicación ya que la forma de comunicarse es 
fundamental para el éxito de la seguridad y salud ocupacional.   
 
1.1.4. Estructuración de la Seguridad y Salud Ocupacional 
 
 
Según Campos (2008), En todo centro de trabajo que cuente con más de cien o más 
trabajadores  estables  es necesario contar con una unidad de Salud y Seguridad 
dirigido por un técnico en la materia, quién reportará  a la más alta autoridad de la 
empresa o entidad. También se deberá contar con un técnico de seguridad si el 
centro de trabajo es calificado de alto riesgo  y tiene más de cincuenta trabajadores. 
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También es importante consignar  la necesidad de que esta unidad dependa 
únicamente de la gerencia  o la más alta autoridad de la organización a fin de darle 
importancia, agilidad y respaldo para el trabajo que debe desarrollar. En el caso de 
la Pontificia Universidad Católica del Ecuador la Dirección de Salud y Seguridad 
Ocupacional debe depender da la máxima autoridad es decir el Rector de la 
Universidad.  
 
1.1.4.1. Política Institucional de Seguridad y Salud Ocupacional 
 
Según Campos (2008), El contenido social de Prevención de Riesgos 
permite erradicar accidentes de trabajo, está integrado en el deber de todo 
sistema político-social-productivo, de garantizar a cada uno de los 
trabajadores la posibilidad de desarrollar su labor en las mejores 
condiciones. 
 
Se debe concientizar que la Salud y Seguridad Ocupacional sea  una 
actividad permanente en la vida de las empresas o instituciones. 
 
Debemos concebir  la seguridad y salud ocupacional como una actividad 
propia de todos los niveles  y especialmente en los niveles operativos de la 
empresa, para lo cual tanto empleadores como los trabajadores  actúen 
según lo establecido en las leyes, reglamentos y más estancias legales  
vigentes en el Ecuador. 
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Las políticas gerenciales se desarrollan a partir de estos fundamentos: 
 
Campos, (2008) afirma que 
 
1. Todos los accidentes pueden y deben ser prevenidos 
2. Las causas que generan los accidentes pueden ser eliminadas o 
controladas 
3. La prevención de accidentes de trabajo es una obligación social 
indeclinable de todo el personal de la organización, cualquiera sea su 
función y de quienes se hallen transitoriamente en ella. (p.52) 
 
 
1.1.5. Objetivos de la Salud y Seguridad Ocupacional 
 
Según Robledo (2010), En toda entidad la salud ocupacional debe dirigir sus  
estrategias, políticas, acciones y recursos al logro de: 
 
 Mejoramiento y mantenimiento de la calidad de vida y salud de los 
trabajadores. 
 Servir como instrumento para optimizar la calidad, productividad y eficiencia 
de las empresas. 
 Mejorar la calidad de vida de la sociedad, mediante la  ampliación de la 
expectativa de vida  productiva con buenas condiciones de trabajo. 
  
Entre las disciplinas que intervienen  en  el desarrollo de la salud ocupacional están 
las siguientes: 
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 Medicina preventiva.- es un conjunto de acciones para identificar a los agentes 
que pueden  causar lesiones o enfermedades, a su control y a la rehabilitación 
integral del  individuo. 
 Medicina del trabajo.-conjunto de acciones dirigidas a promover y mejorar  la 
salud de los operarios, con el propósito de ubicarlos en un lugar de trabajo de 
acuerdo a sus condiciones psicofisiológicas. La prevención y control se realiza 
mediante exámenes médicos de admisión y periódicos,  que permitan la 
identificación y vigilancia de los trabajadores expuestos a riesgos. 
 
 Ergonomía.- La ergonomía es una ciencia de aplicación práctica e 
interdisciplinaria, fundamentada en investigaciones científicas, que tiene como 
objetivo la optimización integral de Sistemas Hombres-Máquina. 
 
Para lograr diseños ergonómicos, la ergonomía  se basa  en otras ciencias como: 
Biomecánica, Antropometría, Fisiología del trabajo, Fisiología ambiental, 
Sicología industrial y organizacional, y toxicología industrial. 
    
1.1.6. Historia de la Salud y Seguridad Ocupacional en el Ecuador 
 
 Según Campos (2008), 
 
a) Entre las primeras leyes que contemplan aspectos de protección de los 
trabajadores fue la Ley Obrera promulgada el 11 de septiembre de 1916 por el 
Presidente Baquerizo Moreno, dice que todo trabajador  no está obligado a 
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trabajar más de ocho horas diarias, seis días por semana quedando libre los días 
domingos y días de fiesta legales. 
 
b) La Segunda Ley Obrera  fue sancionada el 22 de septiembre de 1921 por el 
Presidente Tamayo, esta ley contiene normas  sobre indemnización  obligatoria 
al obrero por accidente de trabajo, esta ley determina por primera vez  lo que 
debe comprender por patrón y obrero, incluyendo al Estado y las entidades de 
derecho público. Regula las indemnizaciones en los casos de incapacidad 
parcia, total y muerte del trabajador. 
 
c) Legislación Social Juliana. Algunas normas jurídicas sociales son promulgadas 
por el Dr. Isidro Ayora a partir del movimiento del 9 de julio de 1925, cuya 
base es la convergencia de factores nacionales e Internacionales, y 
especialmente las derivadas de la creación de la Oficina Internacional del 
Trabajador, en 1919, esto se dio cuando terminó la Primera Guerra Mundial. 
 
El Decreto N 31 del 29 de julio de 1926 proclamó el Reglamento sobre la 
Inspección del Trabajo que establece que este instrumento legal tiene por 
objeto primordial asegurar la aplicación de las Leyes y Decretos que se refieren 
a las condiciones  del trabajo y a la protección de trabajadores en el ejercicio 
profesional, tales como trabajo suplementario, protección de salud, seguridad  y 
disposiciones relativas a la higiene de los trabajadores, sobre todo en las 
fábricas, indemnizaciones en los casos de accidentes de trabajo. 
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d) La Ley de Prevención de Accidentes de Trabajo promulgada el 4 de marzo de 
1927 la cual establece varias medidas sobre la obligatoriedad de los 
empresarios que aseguren condiciones de trabajo que aseguren la salud y la 
vida de los trabajadores. También estipula la importancia de mantener los 
locales laborales en buenas condiciones de ventilación, iluminación y limpieza. 
Prohíbe  contratar a menores de 18 años y mujeres para trabajos peligrosos. 
También es obligación capacitar a los trabajadores sobre medidas de seguridad. 
 
e) Ley de Responsabilidad por Accidente de Trabajo. El 6 de octubre de 1928 
establece que el patrón está obligado a dar asistencia médica y farmacéutica 
gratuita en caso de accidentes ocurridos en el trabajo o por presentar 
enfermedades profesionales, también debe pagar las indemnizaciones por 
incapacidad y muerte del trabajador. 
 
f) Código del Trabajo. Por Decreto Supremo se promulga esta Ley  el 5 de agosto 
de 1938, la que fue declarada vigente por la Asamblea Constituyente, esta 
legislación constituyó un verdadero derecho laboral en proceso de constante 
evolución. 
 
En uno de los capítulos del Código de Trabajo dedica mucha atención a la 
prevención  de los riesgos, mandatos que fueron los primeros en obligar a 
empresarios y trabajadores a obedecer las medidas de Seguridad e Higiene del 
Trabajo. 
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g) Ley de Seguro Social sobre el Seguro de Riesgos Profesionales. El Art.17 de la 
Ley crea este  Seguro regulando su administración. En 1942 claras 
disposiciones sobre la Prevención de los Riesgos, pero esta importante 
resolución quedo sin aplicarse hasta 1964, por más de 22 años, ya que no se 
habían fijado los mecanismos de cotización para la puesta en marcha del 
Seguro de Riesgos de Trabajo. 
 
El 28 de abril de 1964 se promulga un Decreto Supremo que crea nuevamente 
este seguro, para lo cual el patrono público o privado debe pagar un aporte de 
1.5% sobre los salarios de los trabajadores. Así se traslada al Seguro Social la 
responsabilidad patronal establecida en el Código del Trabajador.  
 
1.2. GESTIÓN POR PROCESOS 
 
Actualmente se ha despertado un alto interés por la Gestión por procesos y está 
siendo utilizada por muchas organizaciones que utilizan referenciales de Gestión de 
Calidad y/o Calidad Total. 
 
El Enfoque Basado en Procesos consiste en la Identificación y Gestión Sistemática de 
los procesos desarrollados en la organización y las interacciones entre tales procesos 
(ISO 9000:2000).  
 
Según Pérez (2009), La Gestión por Procesos se basa en hacer que los sistemas 
trabajen como un conjunto de procesos interrelacionados mediante vínculos causa-
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efecto. El propósito final de la Gestión por Procesos es asegurar que todos los 
procesos de una organización se desarrollen de forma sistematizada, optimizando la 
efectividad y la satisfacción de clientes, accionistas, personal, proveedores y sociedad 
en general 
 
Gestión y proceso son dos términos que hay que comprender para que el sistema de 
gestión de la calidad sea una herramienta eficaz. El término proceso lleva implícita la 
orientación del esfuerzo de todos los integrantes de una empresa al cliente y el 
término gestión da por supuesta la búsqueda de objetivos de mejora.  
 
Según Bravo (2013), La gestión de procesos ayuda a la dirección de  la empresa u 
organización a identificar, representar, diseñar, formalizar, controlar, mejorar y hacer 
más productivos los procesos de la organización para obtener la confianza del cliente.  
 
El gran objetivo de la gestión de procesos es aumentar la productividad en las 
organizaciones la cual considera la eficiencia y agrega valor para el cliente. 
 
En una organización con los procesos bien gestionados, se pueden observar las  
siguientes prácticas:  
 
 El cliente es primero 
 Satisfacen las necesidades de los clientes internos como otros departamentos, los 
que realizan el proceso y los usuarios. 
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 La responsabilidad social está incorporada en el modelo, así como la figura del 
dueño de proceso de nivel gerencial.  
 Dejan de hacer las cosas mal: reprocesos, reclamos, stocks, papeles, transacciones 
en reposo y muchos. 
 Hacen las cosas bien, por la continuidad operacional.  
 El rendimiento de los procesos está alineado con la estructura de incentivos de la 
organización, lo que facilita el cambio y la motivación de las personas 
 La dirección de la organización está comprometido con la gestión de procesos y 
contempla en su presupuesto la inversión necesaria para el cambio.  
 
Por otra parte, sus procesos son:  
 
Cuadro 1: Como son los procesos 
Fuente: Investigación realizada 
Elaborado por: Diana Salvador 
 
Según Harrington, (1997) La Gestión por procesos tiene las siguientes características: 
 
Estables Con resultados repetibles y dentro de los estándares 
esperados de calidad del producto y de rendimiento. 
Eficientes y eficaces Controlados mediante Indicadores 
Competitivos Lograr niveles de excelencia de clase mundial. 
Diseñados según las mejores prácticas. Mejorados de forma continua 
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1. Analizar las limitaciones de la organización funcional vertical para mejorar la 
competitividad de la Empresa. 
2. Identificar los procesos relacionados con los factores críticos para el éxito de la 
Empresa o que proporcionan ventaja competitiva  
3. Medir su actuación (Calidad, Costo y plazo) y ponerla en relación con el valor 
añadido percibido por el cliente. 
4. Identificar las necesidades de cliente externo y orientar a la Empresa hacia su 
satisfacción 
5. Entender las diferencias de alcance entre la mejora orientada a los procesos ( qué 
y para quién se hacen las cosas) y aquella enfocada a las Direcciones o a las 
funciones ( cómo se hace) 
6. Organización en torno a resultados no a tareas 
7. Asignar responsabilidades personales a cada proceso 
8. Mantenerlos bajo control reduciendo su variabilidad y dependencia de causas no 
aleatorias (Utilizar los gráficos de control estadístico de procesos para hacer 
predecibles calidad y costo) 
 
1.2.1. Beneficios de la Gestión por Procesos 
 
Según Bravo (2013), Con la gestión de procesos podemos obtener amplios 
beneficios, por ejemplo:  
 
 Conocer lo que hacemos y cómo lo hacemos, para poder tomar conciencia de 
nuestras fortalezas y carencias. 
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 Implementar costeo a los procesos, a nivel de las actividades para conocer 
cuánto cuestan los productos o servicios. 
 Realizar mejoramiento por el solo hecho de describir un proceso. Éste es uno 
de los beneficios de tomar consciencia.  
 Estar más acordes a la certificación en normas ISO 9001 entre otras. 
 Emplear métodos de mejoramiento continuo y asegurar la calidad en las 
actividades realizadas que permitan incrementar la eficiencia y la eficacia 
dentro de la Organización. 
 Comparar los procesos con las mejores prácticas del medio y así  aprender y 
mejorar.  
 Rediseñar un proceso para obtener rendimientos muchos mayores. 
 
1.2.2. Proceso 
 
Harrington (1997) afirma que un proceso es cualquier actividad o grupo de 
actividades que emplee un insumo, le agregue valor a este y suministre un producto 
y/o servicio a un cliente externo o interno. Los procesos utilizan los recursos de 
una organización para suministrar resultados definitivos. Un proceso de la empresa 
consiste en un grupo de tareas lógicamente relacionadas que emplean recursos de la 
organización para dar resultados definidos en apoyo a los objetivos de la 
organización. 
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Según Pérez (2009) ISO 9000 define proceso como: “Conjunto de actividades 
mutuamente relacionadas o que interactúan, los cuales transforman elementos de 
entradas en salidas” (p. 49) 
 
1.2.2.1. Clasificación de los procesos 
  
Sinapsys Business Solutions, S.L. afirma que se deben clasificar los 
procesos debido a que no todos los procesos tienen la misma influencia en 
la satisfacción de los clientes, en los costes, en la estrategia, en la imagen 
corporativa, en la satisfacción del personal. 
 
Los procesos se suelen clasificar en tres tipos: Estratégicos, Misionales, de 
Apoyo. 
 
 Procesos estratégicos.- Son procesos genéricos y comunes a la mayor 
parte de negocios que permiten especificar las estrategias y objetivos 
de la organización.  
 
Sin embargo, pueden ser muy diversos, dependiendo de la estrategia 
adoptada. Estos procesos intervienen en la visión de una organización. 
 
 Procesos misionales.- agregan valor al cliente o inciden directamente 
en su satisfacción o insatisfacción. Componen la cadena del valor de la 
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organización. También pueden considerarse procesos clave aquellos 
que, aunque no añadan valor al cliente, consuman muchos recursos. 
Los procesos clave intervienen en la misión, pero no necesariamente en 
la visión de la organización. 
 
 Procesos de apoyo.- Son procesos necesarios para el control y la 
mejora del sistema de gestión, están muy relacionados con requisitos 
de las normas que establecen modelos de gestión. Control de la 
Documentación Auditorías Internas por esta razón la mayoría de los 
procesos de la Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional de la 
PUCE son procesos de apoyo 
 
1.2.2.2. Elementos de un proceso 
   
Según Pérez (2009) Todo proceso tiene tres elementos: 
 
Cuadro 2: Elementos de los procesos 
Entrada Principal Es un producto que resulta de un 
abastecedor que puede ser la salida de 
un proceso interno o de un proceso del 
cliente o proveedor es decir de una 
entidad externa 
El proceso Es la secuencia de Actividades, es 
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necesario otras entradas para la 
ejecución del proceso, es un sistema de 
control que se lo maneja a través de 
indicadores  de funcionamiento del 
proceso y satisfacción del usuario que 
puede ser interno o externo 
Salida Producto con la calidad exigida del 
proceso el cual va destinado a un 
usuario o cliente que puede ser interno 
o externo 
  Fuente: Investigación realizada 
  Elaborado por: Diana Salvador 
 
1.2.3. Indicadores 
 
Según Pérez (2009) el indicador “Es un dato que ayuda a medir objetivamente la 
evolución de un proceso”. 
 
1.2.3.1. Características de indicadores y medidas 
 
Pérez (2009) afirma que, 
 
 Los indicadores deben ser identificables, medibles e interpretables con 
facilidad para que puedan ayudar en la toma de decisiones. 
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 Deben ser aceptados por las personas que interactúan directamente con 
el proceso. 
 Se debe referir a cada indicador y deben ser comparables  con datos 
históricos, objetivos, competidores. 
 Desencadenar la mejora caso contrario es un indicador prescindible 
 Debe estar vinculado a la estrategia y a los objetivos de la 
organización. 
 
1.2.3.2. Tipos de indicadores y medidas 
 
 Que proporcionen información estructurada para la consecución de los 
objetivos de empresa según el Modelo de Gestión. Coherentemente 
con las claves del negocio y con lo que en cada momento se quiere 
conseguir. 
 Cuantitativas (medición) y Cualitativas (evaluación). Financieras y no 
financieras 
 De eficacia interna (mediciones tradicionales de costo y eficiencia de 
los recursos). Corto plazo («reactivas» principalmente para corregir 
desviaciones). 
 De resultados: en clientes, personas, sociedad y de empresa. 
 Proactivas del input y de los factores de los procesos: 
 Personas 
 Materiales 
 Maquinaria y utillaje 
Estas suelen ser medidas «proactivas» ya que se orientan a las 
«causas»; se anticipan a la medición «reactiva» de parámetros del 
producto del proceso («efecto»). Como indicadores que son, anticipan 
el resultado del proceso. 
 Estables, duraderas en el tiempo, y relacionadas con variables 
coyunturales (desviaciones, programas, etc.). 
 Relacionados con la competitividad: Competidores y mercado  
 Relativas al aprendizaje (crecimiento futuro) de la empresa. Este es un 
auténtico indicador.( Pérez, 2009:186) 
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1.2.3.3. Objetivos e Indicadores 
 
Según Pérez (2009), Todos los objetivos deben de estar alineados con los 
de la empresa y al servicio de la satisfacción de clientes internos y externos 
y ser: 
 
Cuadro 3: SMART 
S M A R T 
Especifico Medible Aceptado Realista Tiempo para 
conseguirlo 
 Fuente: Investigación realizada 
 Elaborado por: Diana Salvador 
 
Lo que desencadena el ciclo de gestión es la existencia de los objetivos a 
cumplirse. 
 
Todo objetivo anual de una empresa debe ir acompañado de sus 
correspondientes indicadores los cuales indican la bondad del camino que 
se sigue para cumplir el objetivo final. 
 
Los indicadores también anticipan la consecución del objetivo debido a 
que estos nos permiten hacer un seguimiento y tener bajo control el 
objetivo. Así los indicadores son como objetivos parciales los cuales 
desencadenan acciones correctoras para asegurar un resultado final. 
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1.2.4. Calidad 
 
Según el modelo de la norma ISO 9000, la calidad es el “grado en el que un 
conjunto de características inherentes cumple con los requisitos”, entendiéndose 
por requisito “necesidad o expectativa establecida, generalmente implícita u 
obligatoria”. (QueaprendemosHoy, n.d) 
 
 
Álvarez (2006) afirma que, La calidad en los servicios de salud se define como un 
logro de mayores beneficios, con los menores riesgos para el paciente, con 
soluciones técnicamente óptimas y calidad sentida en los servicios de salud lo que 
corresponde a una satisfacción razonable de la necesidad por parte del paciente en 
la utilización de los servicios. La calidad se asocia con un estándar de alto costo 
pero no siempre es cierto ya que su valor está relacionado más a las propiedades 
inherentes del producto o servicio. La calidad en los servicios de salud está 
determinada por la estructura y los procesos de atención que debe buscar optimizar 
los beneficios y minimizar los riesgos para la salud del usuario.  
  
1.2.4.1. Principios de gestión de calidad 
  
Los principios que propone la ISO (2008), para considerar y respetar en la 
documentación del sistema de gestión de calidad son los siguientes 
 
 Enfoque al cliente.-Las Organizaciones dependen de sus clientes por lo 
que deberían entender sus necesidades actuales y futuras, por 
tanto deben satisfacer las necesidades de sus clientes esforzándose por 
exceder sus expectativas. 
27 
 
 
  Liderazgo.- Los líderes establecen la unidad de propósito y 
la orientación de la Organización: ellos deben crear y mantener un 
ambiente interno, en el cual el personal pueda involucrarse totalmente 
en el logro de los objetivos de la empresa. 
 Participación del personal.- es la esencia de la Organización, y su total 
compromiso posibilita que sus habilidades sean usadas en beneficio de 
la Organización por esta razón se debe apoyar su aprendizaje y 
optimizar el conocimiento debido a que su compromiso hace posible 
que sus competencias sean utilizadas en beneficio de la empresa 
 Enfoque basado en procesos.- Un resultado deseado se alcanza más 
eficientemente cuando las actividades  se gestionan como un proceso 
 Enfoque del Sistema para la Gestión.- Identificar, entender y gestionar 
los procesos interrelacionados como un sistema, contribuye a la 
eficacia y eficiencia de una organización en el logro de sus metas. 
 Mejora continua.- La mejora continua del desempeño global de 
la Organización debe ser un objetivo permanente de esta. 
 Enfoque basado en hechos para la toma de decisiones.-Las decisiones 
eficaces se basan la información obtenida al analizar los datos 
recogidos es decir cliente, proceso y producto, la toma de decisiones de 
manera responsable es parte de todas las personas que conforman la 
organización. 
 Relaciones mutuamente beneficiosas con los proveedores.-
Una organización y sus proveedores son interdependientes, y 
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una relación mutuamente beneficiosa aumenta la capacidad de ambos 
para crear valor. Tomando en cuenta que los proveedores son un 
valioso recurso externo que hay que gestionar con eficacia para 
aumentar la capacidad tanto del cliente como del proveedor y así poder 
crear valor del producto y de los procesos. 
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2. ANÁLISIS INTERNO Y EXTERNO 
  
 
2.1. ANÁLISIS POLÍTICO-LEGAL 
 
 
El Ecuador está atravesando por un proceso de reforma en sus leyes, específicamente 
para Salud y Seguridad Ocupacional, el Consejo Directivo del Instituto Ecuatoriano 
de Seguridad Social expide el Reglamento  para el Sistema de Auditoria  de Riesgos 
del Trabajo-“SART” basándose en artículos de la Constitución de la República del 
Ecuador, el Código del trabajo y Decretos Ejecutivos.   
 
En referencia al punto anterior es importante mostrar un esquema General de los 
puntos tratados en el párrafo anterior: 
 
En la Constitución de la República del Ecuador se establecen artículos como el Art. 
325 en donde el Estado Ecuatoriano garantiza los derechos al trabajo. en el Art. 326 
nombra algunos principios en los cuales se sustenta el trabajo como por ejemplo el 
principio 5,6 y 15 en donde se establecen los principios relacionados con salud y 
seguridad ocupacional en  los cuales menciona que: 
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Según la Constitucion Politica del Ecuador( 2008): 
 
5. Toda persona tendrá derecho a desarrollar sus labores en un ambiente adecuado y 
propicio, que garantice su salud, integridad, seguridad, higiene y bienestar. 6. Toda 
persona rehabilitada después de un accidente de trabajo o enfermedad, tendrá derecho 
a ser reintegrada al trabajo y a mantener la relación laboral, de acuerdo con la ley. 
  
15. Se prohíbe la paralización de los servicios públicos de salud y saneamiento 
ambiental, educación, justicia, bomberos, seguridad social, energía eléctrica, agua 
potable y alcantarillado, producción hidrocarburífera, procesamiento, transporte y 
distribución de combustibles, transportación pública, correos y telecomunicaciones. 
La ley establecerá límites que aseguren el funcionamiento de dichos servicios. 
 
El Codigo del Trabajo (2012), en el Capitulo III de los efectos del Contrato de 
Trabajo menciona: 
 
Art. 38.- Riesgos provenientes del trabajo.- Los riesgos provenientes del trabajo son 
de cargo del empleador y cuando, a consecuencia de ellos, el trabajador sufre daño 
personal, estará en la obligación de indemnizarle de acuerdo con las disposiciones de 
este Código, siempre que tal beneficio no le sea concedido por el Instituto 
Ecuatoriano de Seguridad Social. 
 
En el Codigo del Trabajo (2012), Titulo IV  De Los Riesgos Del Trabajo, Capítulo I 
Determinación de los riesgos y de la responsabilidad  del empleador menciona que: 
Art. 347.- Riesgos del trabajo.- Riesgos del trabajo son las eventualidades dañosas a 
que está sujeto el trabajador, con ocasión o por consecuencia de su actividad. Para los 
efectos de la responsabilidad del empleador se consideran riesgos del trabajo las 
enfermedades profesionales y los accidentes.  
 
Art. 348.- Accidente de trabajo.- Accidente de trabajo es todo suceso imprevisto y 
repentino que ocasiona al trabajador una lesión corporal o perturbación funcional, con 
ocasión o por consecuencia del trabajo que ejecuta por cuenta ajena.  
 
Art. 349.- Enfermedades profesionales.- Enfermedades profesionales son las 
afecciones agudas o crónicas causadas de una manera directa por el ejercicio de la 
profesión o labor que realiza el trabajador y que producen incapacidad.  
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Entre los Decretos y Acuerdos que regulan el cumplimiento del maco legal, se 
encuentran los siguientes: 
 
 El Decreto Ejecutivo 2393, sobre el Reglamento de Seguridad y Salud de los 
Trabajadores y mejoramiento del Medio Ambiente. 
 La Resolución 390, Reglamento del Seguro General de Riesgos del Trabajo 
 Acuerdo Ministerial 203 del Ministerio de Relaciones Laborales. 
 Acuerdo 1404 Reglamento para el funcionamiento de los servicios médicos de 
empresas. 
 Acuerdo Ministerial 220, Compromiso con el Ministerio de Trabajo y Empleo en 
materia de Seguridad y Salud. 
 Acuerdo Ministerial 398 sobre VIH SIDA. 
 
Los artículos antes mencionados de la Constitución de la Republica y  el Código del 
trabajo son las bases del “SART” que se encuentra en el Anexo 1, el cual es una guía 
para todas las Instituciones para cumplir con sus deberes como empleadores, no violar 
los derechos de los trabajadores, mejorar las ambientes de los mismos, crear 
consciencia preventiva y hábitos de trabajo seguros en empleadores y trabajadores, 
reducir las lesiones y daños a la salud provocados por el trabajo y cumplir toda la 
Normativa Legal Vigente en el país.  
 
Según Cabrera (2011), el SART basa su estructura en cuatro pilares fundamentales: 
Gestion administrativa, gestión técnica, gestión del talento humano y Procesos 
operativos básicos,  todo esto es para poder contar con un Sistema de Gestión 
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obligatorio  para la prevencion de riesgos laborales el cual incluye desde aspectos 
legales hasta elementos de implementación con metodología específica. 
 
En referencia al punto anterior es importante dar  un esquema General de los puntos 
tratados: 
 
 La Gestión Administrativa busca garantizar un  compromiso con la prevención y 
el cumplimiento legal  relacionado  a la realidad de las organizaciones como 
podemos nombrar a la Unidad de Seguridad y Salud, comités de Salud con 
profesionales acreditados según el nivel de riesgo, servicio médico de la empresa 
y el Reglamento interno de Salud y Seguridad en el Trabajo. 
 
 La Gestión Técnica, esta sigue el proceso de prevención como es la identificación 
de peligros dentro de la Institución, medición, evaluación y control de riesgos. 
 
 La Gestión del Talento humano se basa en la selección de trabajadores y el 
diagnóstico de factores de riesgo ocupacional la cual sustenta los programas de 
capacitación. 
 
 Los procesos operativos básicos van ligados a la actividad de cada empresa 
haciendo énfasis en los planes de emergencia y contingencia. 
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2.2. ANÁLISIS SOCIO- ECONÓMICO 
 
De acuerdo a los derechos humanos en cada país existen diversas instituciones 
encargadas de velar las prestaciones a las que tiene derecho trabajadores cuando han 
pasado por  un accidente o enfermedad profesional. 
 
En Ecuador las Instituciones encargadas de garantizar que se cumplan los derechos de 
los trabajadores en el ámbito de la salud son  el Instituto Ecuatoriano de Seguridad 
Social (IESS) y el Ministerio de Relaciones Laborales. Estos establecimientos rigen 
sus actividades en lo que se declara en el Reglamento General del Seguro de Riesgos 
del Trabajo del IESS y el Código del Trabajo. 
 
Según el INEC (2014), la poblacion en edad de trabajar son todas las personas de 10 
años o mas 
Cuadro 4: Tasa de Población en Edad de Trabajar (PET/PT) - Ecuador 2013 
ÁREA TOTAL DE LA 
POBLACIÓN 
POBLACIÓN EN 
EDAD DE 
TRABAJAR 
PORCENTAJE 
% 
NACIONAL 
TOTAL 
15.774.749 11.200.371 71% 
NACIONAL 
URBANO 
9.963.884 
 
7.717.723 77,46% 
NACIONAL 
RURAL  
5.810.865 
 
3.482.684 59,93% 
Fuente: INEC, Encuesta Nacional de Empleo, Desempleo y Subempleo (ENEMDU), 
2013 
Elaboracion: Diana Salvador 
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Según el INEC (2014), la poblacion empleada se divide en  
 Ocupados.- Son aquellas personas de 10 años y más que trabajaron al menos una 
hora en la semana de referencia, o pese a que no trabajaron, tienen empleo pero se 
ausentaron por vacaciones, enfermedad, licencia por estudios, etc. También se 
consideran ocupadas a las personas que realizan actividades dentro del hogar por 
un ingreso, aunque las actividades desarrolladas no guarden las formas típicas de 
trabajo asalariado o independiente. 
 
 Ocupados plenos.- La población con ocupación plena está constituida por 
personas ocupadas de 10 años y más, que trabajan como mínimo la jornada legal 
de trabajo y tienen ingresos superiores al salario unificado legal y no desean 
trabajar más horas (no realizaron gestiones), o bien que trabajan menos de 40 
horas y sus ingresos son superiores al salario unificado legal y no desean trabajar 
más horas (no realizaron gestiones). 
 
 Subempleados.- Son las personas que han trabajado o han tenido un empleo 
durante el periodo de referencia considerado, pero estaban dispuestas y 
disponibles para modificar su situación laboral a fin de aumentar la "duración o la 
productividad de su trabajo". Este conjunto se divide en subempleados visibles y 
en otras formas de subempleo. 
 
 Ocupados no clasificados.- Son aquellas personas ocupadas que no se pueden 
clasificar en ocupados plenos u otras formas de subempleo, por falta de datos en 
los ingresos. 
 
Según el INEC (2014), solo el 64,3% de los Ocupados Plenos  son afiliados por el 
IESS  
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Gráfico 1: Ocupados Plenos afiliados o cubiertos por el IESS 
 
Fuente: INEC, Encuesta Nacional de Empleo, Desempleo y Subempleo (ENEMDU), 
2013 
Elaboracion: INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICAS Y CENSOS 
 
 
La Dirección de Seguro General de Riesgos del Trabajo (IESS, 2010) para mejorar la 
salud y seguridad en el trabajo ha ejecutado varias actividades en las cuales se 
menciona: 
 
 La Evaluación – Verificación del cumplimiento de la normativa en prevención de 
riesgos del Trabajo en el cual se evalúa a las empresas y centros laborales, para 
constatar el cumplimiento de los requisitos técnico legales y de la normativa 
nacional en prevención de riesgos laborales, por parte del sector empleador, en 
esta evaluación se registran las no conformidades en los sistemas de gestión de 
Seguridad y Salud en el Trabajo, se les proporciona asesoría y se fija plazos para 
su cumplimiento.  
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 En el 2010 se implementó el programa de asistencia técnica especialmente a 
empresas con menos de 100 trabajadores (PYMES) en el cual se da a conocer la 
presencia de factores de riesgo en el trabajo 
 
También realiza capacitaciones que tienen como objetivo dar a conocer las 
prestaciones del IESS y los riesgos del trabajo es por esto la importancia que tiene dar 
capacitaciones principalmente a jefes de seguridad, médicos ocupacionales, miembros 
de los comités paritarios de seguridad y salud en el trabajo, trabajadores en general, y 
en menor escala a empleadores.  
 
A continuación se presenta un cuadro el cual indica las capacitaciones que se 
realizaron el año 2010 
Cuadro 5: Eventos de capacitación a Nivel Nacional 
 
Fuente: IESS, Informe Anual ,2010 
Elaboración:Juan Vélez 
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Cuadro 6: Capacitación y Difusión de Seguridad y Salud 
 
Fuente: IESS, Informe Anual ,2010 
Elaborado por:Juan Vélez 
 
 
Estas capacitaciones se las realiza cada año debido a la importancia que tienen en el 
impacto de la economia del pais,  Según el IESS (2013) en el año 2011 la falta de 
cumplimiento de normas legales y técnicas en el trabajo tuvo  un costo para Ecuador 
entre 5.000 y 9.000 millones de dólares anuales por accidentes y enfermedades 
 
Según IESS (2013), el 25 de abril del 2013 Ecuador conmemoró el Dia Mundial de 
Riesgos del Trabajo con cifras alarmantes de siniestralidad laboral por la falta de 
políticas de prevención y protección por parte de los empleadores, cuyo costo 
económico para el IESS, alcanza 200 millones de dólares desde el 2007. 
 
Según el  IESS (2013) en el Ecuador se reporta 2 mil muertes por año y 2,2 millones 
en el mundo, de los cuales el 86% se podrían controlar, debido a que son ocasionadas 
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por enfermedades profesionales, según el último informe de la Organización 
Internacional del Trabajo (OIT). 
 
El Subregistro con que cuenta el IESS dice que en el Ecuador ocurren 80 mil 
accidentes de trabajo al año y 60 mil enfermedades profesionales como hipoacusia, 
pérdida de capacidad visual, del olfato, afectación a la estructura del músculo 
esquelética y factores de riesgo sicosociales. 
 
La Salud y Seguridad Ocupacional es tarea de todos desde los empleadores, 
trabajadores, contratantes, el IESS, y el Gobierno es por esto la importancia  que tiene 
la Resolución 333 que sirve como guía para todas las Instituciones para cumplir la 
Normativa Legal Vigente y a los Organismos reguladores que realizan las auditorias 
para constatar que todo se cumpla a cabalidad. 
 
2.3. SITUACIÓN ACTUAL DE LA PUCE CON RESPECTO A LA SALUD Y 
SEGURIDAD OCUPACIONAL 
 
La Pontificia Universidad Católica del Ecuador fue administrada desde 1946 por la 
compañía de Jesús, con una organización piramidal cuenta con las siguientes 
direcciones 
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Gráfico 2: Organigrama PUCE
 
Fuente: PUCE 
Elaborado por: PUCE 
 
 
La Pontificia Universidad Católica del Ecuador ve la necesidad de dar énfasis a la 
Salud y Seguridad Ocupacional desde el año 2005 en el cual se da el Reglamento al 
Instrumento Andino de Seguridad y Salud en el Trabajo por esta razón empieza como 
un Proyecto de Gestión de Riesgos del 2007 al 2010.  
 
Posteriormente la Salud y Seguridad Ocupacional dentro del país toma gran 
importancia a partir del año 2012 y se empieza a normalizar en todas las instituciones 
del país, teniendo a Organismos regularizadores como al IESS, Ministerio de 
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Relaciones Laborales, Secretaria del Medio Ambiente y los Bomberos, es por esto la 
necesidad de crear la Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional dentro de la PUCE 
 
Según el Padre Rector Manuel Corrales (2012), en el 2012 se logró consolidar la 
creación de la Dirección de Seguridad y Salud Ocupacional con equipo 
multidisciplinario y, con el apoyo del Rectorado, se constituye esta Dirección como 
parte de la Dirección General Administrativa. 
 
En este período se elaboró y aprobó el Reglamento de Seguridad y Salud  
Ocupacional por parte del Ministerio de Relaciones Laborales y también, sobre la 
base del Mapa de Riesgos de la PUCE, se elabora un Reglamento enfocado a 
minimizar dichos riesgos y dar cumplimiento a la normativa legal vigente en materia 
de Seguridad Integral. 
 
Se presenta al Señor Rector la Política de Seguridad y Salud Ocupacional quien la 
aprueba y con ello se plasman los compromisos de las autoridades con la gestión de 
Seguridad Integral en la PUCE, en dicho documento se establece la necesidad de 
contar con ambientes de trabajo saludables con mejoramiento continuo en los 
procesos 
 
Sin embargo se ha observado que la Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional  por 
cambios legales está sujeta a Organismo reguladores y falta de capacidad técnica no 
posee una Manual de  Procedimientos  por esta razón presenta  la necesidad de tener  
un Manual de Procedimientos que le permita cumplir con todas las exigencias legales 
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para las auditorías de las organizaciones, al mismo tiempo mejorar su manejo, tener 
un control por procesos y contribuir con el bienestar de todo el personal docente y 
administrativo. 
 
Gráfico 3: Diagrama de Ishikawa 
 
No poseen un 
Manual de Procedimientos 
Cambios Legales
Falta de capacidad técnica
Cambios en Ley de Seguridad Social
Nueva Resolución No. C.D.  333
Mayor Control para Combatir la Normativa Vigente
Falta de Presupuesto
Sistema de Gestión empírico
No funcionaba como Direccion
No existia una definicion del Trabajo
 
 
A continuación se presenta un cuadro que indica la evolución de Salud y Seguridad 
Ocupacional en la Pontificia Universidad Católica del Ecuador. 
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Cuadro 7: Línea del tiempo SSO 
 
Fuente: Direccion de Salud y Seguridad Ocupaciona de la PUCE (2013) 
Elaborado por: Direccion de Salud y Seguridad Ocupaciona de la PUCE (2013) 
 
2.4. MISIÓN 
 
Según la oficina de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE  su misión es: 
 
Apoyar y orientar a todas las unidades académicas y administrativas hacia la 
generación de una cultura de prevención y respeto, para conseguir un entorno de 
trabajo saludable y seguro, previniendo la contaminación ambiental; a través de la 
mejora continua, altos estándares de responsabilidad social, y amparados en el marco 
legal vigente. 
 
2.5. VISIÓN 
 
Según la oficina de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE  su misión es: 
Creación de la Dirección de 
SSO de la PUCE 
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Que la PUCE sea reconocida como el modelo a seguir en gestión de seguridad, salud, 
ambiente y responsabilidad social. Que sea la Universidad líder en prevención de 
riesgos, manejo ambiental e inclusión, y que forme a sus estudiantes en estos valores 
de seguridad, salud, responsabilidad ambiental y social. 
 
2.6. OBJETIVOS  
 
La Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE (2013), estableció sus 
objetivos basados en tres ejes principales:  
 
 Organizacional 
 Técnico 
 Humano y Social 
 
El porcentaje que se muestra en los cuadros se refiere al porcentaje de peso del 
objetivo 
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Cuadro 8: Objetivos de la Direccion de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
Fuente: Direccion de Salud y Seguridad Ocupaciona de la PUCE (2013) 
Elaboracion:Diana Salvador 
 
2.7. ESTRATEGIAS 
 
La Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE (2013), estableció sus 
estrategias basados en sus tres principios: 
 Organizacional 
 Técnico 
 Humano y Social 
1 ORGANIZACIONAL
Implementar una estructura organizativa y funcional 
para la seguridad integral en la PUCE 
20%
2 TÉCNICO
Mantener un entorno saludable, seguro y libre de 
contaminantes para la comunidad universitaria, 
brindando información actualizada y oportuna en 
materia de SI.
40%
3 HUMANO Y SOCIAL
Generar en el personal de la PUCE una nueva 
conducta organizacional encaminada a prevenir 
accidentes laborales, enfermedades ocupacionales,  
contaminación ambiental y responsabilidad social.
40%
OBJETIVOS
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El porcentaje que se muestra en los cuadros se refiere al porcentaje de peso del 
objetivo 
Cuadro 9: Estrategias de la Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE 
 
20%
%
1 Perfiles de Cargo
2 Manual de funciones
3 Organigramas 
4 Estructura funcional
1 Póliticas
2 Reglamentos
3 Normas
4 Manuales
1 Procesos
2 Procediminetos
3 Guías
4 Hojas de Seguridad
1 Planificación 
2 Organización
3 Dirección 
4 Control
5 Retroalimentación
4
Definir funciones, línea de mando y reporte en la 
estructura en SI para toda la PUCE.
Estructura organizacional1
Implementar una estructura organizativa y funcional para la seguridad integral en la PUCE 
OBJETIVO ORGANIZACIONAL
LÍNEAS DE ACCIÓNESTRATEGIAS
Mejora continua
Evaluar permanentemente y retroalimentar el Sistema 
de SI.
25%
20%
2 Normativa
Crear documentos en materia normativa de SI para 
las distintas áreas y cargos de la PUCE.
15%
3 Procesos y procedimientos:
Definir e implementar procedimientos para  los 
procesos en SI.
40%
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40%
%
1
Identificación
2
Medición
3
Análisis
4
Ingeniería
1
Vigilancia epidemiológica
2 Vigilancia de la Salud de los 
trabajadores
1
Manejo de desechos solidos
2
Control de efluente
3
Control de calidad de aire
4
Eficiencia Energética
Mantener un entorno saludable, seguro y libre de contaminantes para la comunidad universitaria, 
brindando información actualizada y oportuna en materia de Seguridad Industrial
OBJETIVO TECNICO
LÍNEAS DE ACCIÓNESTRATEGIAS
32
2 Salud ocupacional:
Promover ambientes de trabajo saludables que 
permitan potenciar las capacidades de la Comunidad 
Universitaria.
32
3 Gestión ambiental 
Gestionar y asesorar sobre un adecuado manejo 
ambiental, y la optimización de recursos.
36
1 Seguridad integral
Prevenir la ocurrencia de Accidentes e incidentes que 
puedan afectar a la integridad de las personas, y los 
bienes de la universidad.
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Fuente: Direccion de Salud y Seguridad Ocupaciona de la PUCE (2013) 
Elaborado por:Diana Salvador 
 
2.8. RESPONSABILIDADES DE LA DSSO 
 
Según la oficina de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE (2013), sus  
responsabilidades son: 
 
 Garantizar el cumplimiento legal de todos los requerimientos. 
 Desarrollar Políticas, estándares y procedimientos que garanticen el cumplimiento 
de la Política, Misión y Visión de la Dirección. 
 Asesorar y fiscalizar permanentemente a todas las unidades administrativas y 
académicas, en el cumplimiento de estos estándares relacionados con Seguridad 
40%
%
1
Mejoramiento de puestos de 
trabajo
2 Dinámica psicosocial
3
Capacitación, formación y 
entrenamiento en SI
1 Análisis Organizacional
2 Comunicación e Información
1
Reportes 
2 Proyectos
Mantener un entorno saludable, seguro y libre de contaminantes para la comunidad universitaria, 
brindando información actualizada y oportuna en materia de Seguridad Industrial
OBJETIVO TECNICO
LÍNEAS DE ACCIÓNESTRATEGIAS
Incidir positivamente a través de la gestión en SI en la 
PUCE, a la comunidad.
30
Potenciar el talento humano de la comunidad 
universitaria en SI.
30
2 Cultura organizacional
Generar cambios actitudinales, individuales y 
colectivos que favorezcan la gestión en SI.
40
1 Desarrollo humano
3 Responsabilidad social
OBJETIVO HUMANO Y SOCIAL 
47 
 
 
 
Integral (Seguridad Industrial, Salud Ocupacional, Ambiente y Responsabilidad 
Social). 
 Capacitar de manera programada y regular a todos los trabajadores y profesores de 
la Universidad, en estos temas, y hacerla extensiva a los estudiantes. 
  
2.9. ESTRUCTURA DE LA DIRECCIÓN DE SALUD Y SEGURIDAD   
OCUPACIONAL 
 
La Dirección de Seguridad y Salud Ocupacional tiene 4 Áreas de acción:  
 
 Técnica y Seguridad, enfocada a los procesos de control de riesgos Físicos,  
mecánicos y no mecánicos, Químicos, Biológicos. 
 
 Social Humana encargada de los riesgos Ergonómicos y Psicosociales, la 
capacitación y la comunicación en SSO  
 
 Ambiental, encargada de la optimización de recursos y el control de desechos.  
 
 Salud Ocupacional, el control epidemiológico y vigilancia de la salud de los 
trabajadores.  
 
 
Además está a cargo de del funcionamiento y prestación del Servicio Médico 
Universitario: Medicina, Odontología, Ginecología y Enfermería. 
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Gráfico 4: Organigrama Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional PUCE 
 
 
 
La Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE (2013) presta los 
siguientes servicios dentro de la Institución: 
 
 Elaborar procesos, perfiles, funciones y documentos técnicos en materia de SSO  
 Evaluar y retroalimentar el Sistema de SSO. 
 Desarrollar programas de prevención y promoción de SSO. 
DIRECCIÓN DE SALUD  SEGURIDAD OCUPACIONAL 
Liesel Pérez 
SEGURIDAD 
TÉCNICA 
Andrés Jácome 
SOCIAL 
HUMANO 
Denis Chávez 
TRABAJO 
SOCIAL 
Marcia Chávez 
AMBIENTAL  
Marco Taco 
SALUD 
OCUPACIONAL 
Paola Haro 
DIRECCION 
CENTRO MEDICO 
Fabián Salazar 
MEDICINA  
Alejandro González 
Elizabeth Cadena 
Carmen Checa 
Maria Eugenia 
Castellanos  
Arturo Hidalgo 
 
ENFERMERÍA 
Lourdes Pabón  
Sylvia Molina 
CONSERJE 
César Chusig 
ODONTOLOGÍA 
María Vázconez 
Juan Vásquez 
AUXILIAR 
Nancy Cárdenas 
49 
 
 
 
 Gestionar y asesorar en el adecuado manejo de desechos y la optimización de 
recursos en la PUCE. 
 Potenciar al talento humano de la comunidad universitaria en materia de SSO. 
 Generar cambios actitudinales, individuales y colectivos que favorezcan la gestión 
de la SSO. 
 
2.10. SISTEMA DE SEGURIDAD INTEGRAL DE LA PUCE 
 
Gráfico 5: Seguridad Integral de la PUCE 
 
Fuente: Direccion de Salud y Seguridad Ocupaciona de la PUCE (2013) 
Elaborado por: Direccion de Salud y Seguridad Ocupaciona de la PUCE (2013) 
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Según la Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE (2013), su sistema 
de de Seguridad Integral gira alrededor de la comunidad universitaria 
 
Un grupo preparado  en las áreas:  técnica en seguridad, humana y social, ambiente, 
medicina laboral y el Comité Paritario de Salud y Seguridad Ocupacional; apoyan a la 
gestión operativa en Salud y Seguridad Ocupacional dentro de la Universidad. 
 
Su direccionamiento estratégico se apoya en el Servicio Médico y el Rectorado de la 
Pontificia Universidad Católica del Ecuador los cuales definen los lineamientos claves 
en Salud y Seguridad Ocupacional 
 
La Direccion de Salud y Seguridad Ocupacional tiene Alianzas Estratégicas con 
entidades claves que le ayudan a cumplir con sus actividades estas entidades son:  
 
 SNGRT 
 Cruz Roja Ecuatoriana  
 Cuerpo de Bomberos del Distrito Metropolitano de Quito 
 
Adicionalmente se basa en Organismos externos para cumplir la normativa vigente y 
proteger a la PUCE y su comunidad. En los cuales se puede mencionar: 
 
 Normas OHSAS  18001 
 IESS.- Instituto Ecuatoriano de Salud y Seguridad 
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 Ministerio de Relacion Laborales 
 INEN  
 NFPA. 
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3. DISEÑO DEL SISTEMA DE SALUD Y SEGURIDAD OCUPACIONAL 
 
 
3.1. LEVANTAMIENTO DE INFORMACIÓN 
 
Se realiza el levantamiento de la información con la Directora y los Asistentes de 
Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE a traves de entrevistas realizadas en la 
Dirección con los involucrados de  los procesos, es una forma de representar la 
realidad de la manera más exacta posible, a partir de la identificación de las diferentes 
actividades y tareas que se realizan en los procesos 
 
El levantamiento de los procesos es la diagramación de procesos a través de 
diagramas de flujo. 
 
Según FUNDIBEQ. ORG., (2010) el diagrama de flujo es una representacion gráfica 
de la secuencia de pasos ordenados  que se ejecutan para alcanzar un resultado el cual 
proporciona información sobre los procesos de forma clara ordenada y concisa. 
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Para la construcción de los Diagramas de flujo se utilizarán los siguientes símbolos: 
Cuadro 10: Simbología del Diagrama de Flujo 
SIMBOLOGÍA 
INICIO
 
Simbología utilizada para identificar el inicio de un 
proceso 
FIN
 
Simbología utilizada para identificar el fin de un 
proceso 
 
 
Simbología utilizada para identificar un documento 
que puede ser insumo cuando se encuentra en el lado 
derecho o resultado cuando se encuentra en el lado 
izquierdo 
 
Símbolo utilizado para redactar una actividad en la 
parte inferior se pone el responsable del proceso 
 
Simbología utilizada para identificar una entidad 
externa que puede ser insumo cuando se encuentra en 
el lado derecho o resultado cuando se encuentra en el 
lado izquierdo 
 
Simbología utilizada para continuar con la secuencia 
del proceso 
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Simbología para representar una decision despues de 
la cual se puede tomar varios caminos. 
 
Simbología utilizada para representar bases de datos 
 
Simbología utilizada para representar un proceso que 
nos de insumos si esta en el lado izquierdo o que 
reciba insumos si esta en el lado derecho 
Fuente:Apuntes realizados 
Elaborado por: Diana Salvador 
 
3.2. MAPA DE PROCESOS 
 
Según Cordoba (2008), se puede entender el gerencimiento de los procesos a todo el 
personal de la empresa,  con la ayuda  de un mapa de procesos, que represente la 
situación de la organización y donde se puedan identificar las interrelaciones de los 
procesos como mecanismo para mejorar las comunicaciones al interior, que son 
normalmente deficientes por no conocer qué productos y requisitos requieren los 
clientes internos y más grave aún, cuando se desconocen las necesidades de los 
clientes externos, que son los que pagan por los servicios y productos. 
 
El mapa de proceso implementa  la puerta de entrada al mundo de los procesos dentro 
de las empresas, con lo cual es más fácil la orientación y navegación por cada uno de 
los procesos. 
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Existen diversas formas de representar la interrelación de los procesos dentro de una 
organización, lo más recomendable es empezar aplicando el enfoque por procesos, 
utilizando el principio de aplicar un pensamiento de “derecha a izquierda”, es decir, 
de identificar primero los clientes, los productos, los requisitos que el cliente exige y 
con esto identificar los procesos que se requieren para producir los bienes y/o 
servicios todo esto debe ir en relación con la misión de la empresa. 
 
A continuación se presenta un gráfico que sirve de base para determinar cuáles son los 
procesos primarios que la empresa debe realizar para satisfacer a sus clientes: 
 
Gráfico 6: Identificación de Procesos primarios 
 
Fuente: http://gerenciaprocesos.comunidadcoomeva.com/blog/index.php?/categories/4-4-
Mapeo-de-Procesos 
Elaborado por: Córdoba, (2008) 
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Una vez identificados se puede proceder a dibujar el mapa de procesos que contenga 
los tres grupos de procesos explicados en el capítulos uno, estratégicos, misionales y 
de apoyo 
 
A continuación se presenta el mapa de procesos para la Dirección de Salud y 
Seguridad Ocupacional, el cual se realizó conjuntamente con los funcionarios de 
dicha dirección. 
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Gráfico 7: Mapa de Procesos 
 
Fuente: Investigación Realizada 
Elaborado por: Diana Salvador 
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Al  realizar el levantamiento de los procesos se constata que hay falencias dentro de la 
Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional debido a que solo realizaban algunos 
procesos dentro de la Dirección y no los tienen dentro de un Manual. 
 
 Planificación Anual  
 Proceso de actualización de la política y reglamento  
 Proceso de conformación de delegados y responsables  
 Proceso de conformación del comité  
 Exámenes ocupacionales ( ingreso, periódicos, retiro, reingreso)  
 Atención de emergencias 
 
Los procesos tendrán la siguiente codificación: 
 
Cuadro 11: Codificación de Procesos 
PROCESOS ESTRATÉGICOS 
E1  Planificación Anual 
E2 Proceso de actualización de la política y reglamento 
E3 Proceso de conformación de delegados y responsables 
E4 Proceso de conformación del comité 
E5 Proceso de conformación del subcomité 
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E6 Auditoria interna 
E7 Control de las desviaciones del plan de gestión 
E8 Acciones correctivas y preventivas 
E9 Revisión Gerencial y análisis de datos 
PROCESOS MISIONALES OPERATIVOS BÁSICOS 
M1 Identificación de riesgos (medición y evaluación) 
M2 Exámenes ocupacionales ( ingreso, periódicos, retiro, reingreso) 
M3 Protocolo médico  para investigación de enfermedades profesionales ocupacionales 
PROCESOS DE APOYO 
A1 Inventario de Salud y seguridad Ocupacional 
A2 Mantenimiento de equipos  
A3 Inspección de Espacios de Seguridad y Salud 
A4 Atención de emergencias médicas 
A5 Mantenimiento e inspección de sistemas de prevención y extinción 
A6 Investigación y reporte de accidentes e incidentes 
A7 Supervisión de trabajos especiales 
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A8 Elaboración de profesiogramas 
A9 Capacitación 
 
3.3. MANUAL DE PROCEDIMIENTOS 
 
Según Gómez (2001), El manual  de procedimientos es un componente del sistema de 
control interno, que se crea para conseguir información detallada, ordenada, 
sistemática e integral que contiene todas las instrucciones, responsabilidades e 
información sobre políticas, funciones, sistemas y procedimientos de las distintas 
operaciones o actividades que se realizan en una empresa. 
  
Se propone implementar el manual de procedimientos para la Dirección de Salud y 
Seguridad Ocupacional de la PUCE el cual se basa en el Sistema de Auditorias de 
riesgo del Trabajo SART-IESS el cual tiene como objetivo normar los procesos de 
auditoría técnica de cumplimiento de normas de prevención de riesgos del trabajo, por 
parte de los empleadores y trabajadores sujetos al régimen del Seguro Social. 
 
A continuación se presenta un ejemplo, todo el manual de procedimientos se 
presentará en el Anexo 2 
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Planificación Anual  
 
1. PROPÓSITO 
 
Establecer las actividades que se van a realizar en el plazo de un año todas las 
actividades deben estar alineadas para el cumplimiento de objetivos de la Dirección 
de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
2. ALCANCE 
 
Este procedimiento es aplicable a todas las actividades que se realizan dentro de la 
Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
3. RESPONSABLE DEL PROCESO 
 
Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
4. DEFINICIONES 
 
SSO.- Salud y Seguridad Ocupacional. 
 
Planificación Anual.- Es un instrumento de gestión de corto plazo que viabiliza la 
ejecución  de Proyectos. Contiene un conjunto de actividades organizadas que se 
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deben realizar para alcanzar los objetivos propuestos por la Dirección de Salud y 
Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
 
Planificación Operativa.- Implica decidir sobre cómo se utilizarán los recursos 
financieros, humanos y materiales para garantizar el cumplimiento de los objetivos a 
corto plazo de la Dirección de SSO de la PUCE. 
 
Se utiliza para describir lo que las diversas partes de la Dirección  deben hacer para 
que la misma tenga éxito a corto plazo. 
 
Sistema de Gestión.- es una estructura probada para la gestión y mejora continua de 
las políticas, los procedimientos y procesos de la organización. 
 
5. POLÍTICAS 
 
Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento para el sistema de Auditoria de 
riesgo del trabajo “SART” resolución número 333 y el Reglamento Interno de Salud y 
Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
 
Para realizar este proceso es necesario la participación de todos los integrantes de la 
DSSO. 
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6. INDICADORES 
 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1.E.1 Porcentaje de 
Actividades 
cumplidas  
Anual  Número total de 
actividades 
realizadas sobre 
número total de 
actividades 
planificadas * 100 
 
7. DOCUMENTOS 
 
Documento de diagnóstico del Sistema de Gestión 
Documento Planificación operativa 
Documento Presupuesto 
 
8. DIAGRAMA DE FLUJO 
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INICIO
DIRECTORA DE SSO
Evaluar el Sistema de 
Gestión
ANALISTAS DE SSO
Generar un formato de 
Planificación Operativa
Documento 
Planificación 
Operativa
DIRECTORA DE SSO
Convocar a reunión final 
personalmente
DIRECTORA DE SSO
Convocar a una reunión
Documento de 
Diagnostico
Mail
DIRECTORA DE SSO
Establecer Mecanismos y 
Responsables
Documento 
Mecanismo y 
Responsable
Documento de 
Diagnostico
Documento 
Mecanismo y 
Responsable
A
B
DGAD
Informe del 
Sistema de 
Gestión
 
65 
 
 
 
A
DIRECTORA SSO
Revisar las planificaciones 
operativas
Documento 
Planificación 
Operativa
¿Se aprueba? No
DIRECTORA SSO
Definir el presupuesto
SI
Documento 
Presupuesto
B
DIRECTORA DE SSP
Enviar aprobación el 
presupuesto
Documento 
Presupuesto
¿Se aprueba el 
presupuesto?
C
Si
Dirección 
General 
Financiera
ir i  
r l 
i i r
D
No
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C
Documento 
Presupuesto
DIRECTORA DE SSO
Definir que actividades se 
van a realizar
Seguimiento de 
Planificación
FIN
Dirección 
General 
Financiera
ir i  
r l 
i i r
D
Documento 
Presupuesto
DIRECTORA DE SSO
Definir que actividades se 
van a realizar
Seguimiento de 
Planificación
FIN
Dirección 
General 
Financiera
ir i  
r l 
i i r
 
 
3.4. RECURSOS NECESARIOS PARA LA IMPLEMENTACIÓN 
 
Se realizó un estudio con la Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional de la 
Pontificia Universidad Católica del Ecuador, en el cual se analizan las necesidades 
(recursos materiales, humanos y de otro tipo) para dar a conocer el Manual de 
Procedimientos al personal docente y administrativo de la PUCE. 
 
Para que los procesos sean difundidos y conocidos por el personal de la Institución se 
considera la opción de dar un curso a todos los trabajadores de la misma y fomentar la 
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cultura de Seguridad y Salud Ocupacional dentro de la Universidad para esto se 
contactó con  Grupo IPC que es una fundación que tiene como objetivo capacitar a 
empresas del sector público, privado personas naturales y jurídicas en temas de Salud 
y Seguridad Ocupacional. La cotización del Grupo IPC en donde se muestra la 
cotización para todos los servicios que brindan se encuentra en el anexo 3. 
 
El curso de Introducción a la Seguridad y Salud Ocupacional se dicta a grupos de 25 
personas en 8 horas presenciales 
 
Gráfico 8: Cotización Curso Introducción a la Seguridad y Salud Ocupacional 
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                             
La Pontificia Universidad Católica cuenta con aproximadamente 2000 personas 
dentro de su personal, por lo tanto el costo total para la Universidad seria: 
 
 2000÷25= 80 grupos 
 80×$1.050,00= $84,000.00    
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Debido al presupuesto asignado para la Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
es un costo demasiado elevado por lo cual se descarta esta opción, se analizan los 
cursos y las necesidades de la Universidad  y se decide solo optar por los siguientes 
cursos del Grupo IPC ver la cotización en el Anexo 3. 
Cuadro 12: Cotización cursos 
NOMBRE DEL CURSO NUMERO DE 
PERSONAS 
COSTO TOTAL 
Brigadista de Evacuación y 
Rescate 
400 $16,800.00 
Comités Paritarios de 
Seguridad y Salud 
12 $840.00 
 
El manual de procedimientos estará accesible para todas el personal universitario para 
los que se requiera un mayor entendimiento del personal la capacitación será más 
interactiva. 
 
Por esta razón se decide utilizar la plataforma de la DSSO que es un aplicativo de 
capacitación en línea la cual es accesible en la Página Web de la Universidad, desde la 
cual todos los empleados pueden realizar la capacitación. 
 
Se realizó un análisis de los procesos que pueden ser difundidos a través de  la 
plataforma, y se llega a la conclusión que únicamente los procesos en los que se 
necesite la participación activa de otras áreas de la Universidad estarán en la 
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plataforma por esta razón se plantea elaborar un módulo en la misma de aquellos 
procesos necesarios a difundir dentro de la Universidad. Actualmente  la plataforma 
cuenta con tres módulos: 
 
 Introducción a SSO 
 Factores de riesgo 
 Ergonomía 
 
En el Grafico se puede observar una captura de pantalla de la plataforma 
 
Gráfico 9: Plataforma DSSO 
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En la Tabla se muestra que procesos aplican para luego ser desarrollados en la 
plataforma 
 
Cuadro 13: Procesos para capacitación 
 
 
PROCESOS ESTRATÉGICOS 
Código Nombre Necesidad de Modulo 
E1  Planificación Anual No aplica 
E2 Proceso de actualización de la política y reglamento No aplica 
E3 Proceso de conformación de delegados y responsables No aplica 
E4 Proceso de conformación del comité No aplica  
E5 Proceso de conformación del subcomité No aplica 
E6 Auditoria interna No aplica 
E7 Control de las desviaciones del plan de gestión No aplica 
E8 Acciones correctivas y preventivas No aplica 
E9 Revisión Gerencial y análisis de datos No aplica 
PROCESOS MISIONALES OPERATIVOS BÁSICOS 
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M1 Identificación de riesgos (medición y evaluación) No aplica 
M2 Exámenes ocupacionales ( ingreso, periódicos, retiro, 
reingreso) 
Aplica para capacitación 
M3 Protocolo médico  para investigación de 
enfermedades profesionales ocupacionales 
Aplica para capacitación 
|PROCESOS DE APOYO 
A1 Inventario de Salud y seguridad Ocupacional No aplica 
A2 Mantenimiento de equipos  No aplica 
A3 Inspección de Espacios de Seguridad y Salud No aplica 
A4 Atención de emergencias médicas Aplica para capacitación 
A5 Mantenimiento e inspección de sistemas de 
prevención y extinción 
No aplica 
A6 Investigación y reporte de accidentes e incidentes Aplica para capacitación 
A7 Supervisión de trabajos especiales No aplica 
A8 Elaboración de profesiogramas No aplica 
A9 Capacitación No aplica 
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Entonces se puede observar que cuatro procesos estarán en la plataforma de 
capacitación 
 Exámenes ocupacionales ( ingreso, periódicos, retiro, reingreso) 
 Protocolo médico  para investigación de enfermedades profesionales 
ocupacionales 
 Atención de emergencias médicas 
 Investigación y reporte de accidentes e incidentes 
 
El tiempo estimado para cada proceso es de tres meses por 4 horas diarias. 
Estos módulos serán desarrollados por dos Analistas de la Dirección de Salud y 
Seguridad Ocupacional. Los costos que serán considerados son los costos directos es 
decir el sueldo proporcionalmente al tiempo productivo. 
 
Cada Analista gana $ 1500 su sueldo por hora es $9,375. 
 
A continuación se presenta un cuadro de los costos directos por la elaboración de los 
módulos en la plataforma: 
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Cuadro 14: Costos Directos elaboración 
Procesos 
Tiempo 
(días) 
Horas 
diarias 
Analistas 
Costo por 
hora 
Costo Total 
Exámenes ocupacionales ( 
ingreso, periódicos, retiro, 
reingreso) 
60 4 2 $     9,38 $     4.500,00 
Protocolo médico  para 
investigación de 
enfermedades 
profesionales 
ocupacionales 
60 4 2 $     9,38 $     4.500,00 
Atención de emergencias 
médicas 
60 4 2 $     9,38 $     4.500,00 
Investigación y reporte de 
accidentes e incidentes 
60 4 2 $     9,38 $     4.500,00 
    
TOTAL $   18.000,00 
Fuente: Investigación realizada 
Elaborado por: Diana Salvador 
Para la socialización de estos procesos se va a necesitar dos semanas en las cuales 
participará la Directora de SSO y los tres Analistas de SSO de la PUCE por dos horas 
diarias 
 
 Sueldo por hora de los analistas= $1,500.00÷(8×20)= $9.375 
 Sueldo por hora de la Directora= $2,100.00÷(8×20)=$13.125 
 
A continuación se presenta el cuadro de costos directos de la socialización de los 
módulos de la plataforma: 
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Cuadro 15: Costos Directos socialización 
Procesos 
Tiempo 
(días) 
Horas 
diarias 
Analistas 
Costo por 
hora 
Analista 
Director 
Costo por 
hora 
Director 
Costo Total 
Exámenes 
ocupacionales ( 
ingreso, periódicos, 
retiro, reingreso) 
10 2 
3  $          9,38  1  $    12,29   $         808,30  
Protocolo médico  
para investigación de 
enfermedades 
profesionales 
ocupacionales 
3  $          9,38  1  $    12,29   $         808,30  
Atención de 
emergencias médicas 
3  $          9,38  1  $    12,29   $         808,30  
Investigación y reporte 
de accidentes e 
incidentes 
3  $          9,38  1  $    12,29   $         808,30  
      
TOTAL  $     3.233,20  
        Fuente: Investigación realizada 
Elaborado por: Diana Salvador 
 
El costo total de la elaboración y socialización para la Dirección de Salud Seguridad 
Ocupacional sería: 
 
Cuadro 16: Costo Total 
 
 
Costos 
Elaboración   $   18.000,00  
Socialización  $     3.233,20  
TOTAL  $   21.233,20  
 
 Fuente: Investigación realizada 
Elaborado por: Diana Salvador 
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La Pontificia Universidad Católica del Ecuador cuenta con todos los recursos que se 
necesitan para implementar el Manual de Procedimientos y cumplir con la auditoria 
SART, por esta razón solo se consideró la elaboración de los módulos para la 
comunicación de los procesos que aplican. 
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4. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 
 
4.1. CONCLUSIONES 
 
 La salud Ocupacional busca controlar los accidentes y las enfermedades 
minimizando las condiciones de riesgo, no solamente se preocupa por las 
condiciones físicas sino también por las sicológicas 
 
 La normativa legal vigente obliga a todas las instituciones públicas y privadas a 
tener un Sistema de Administración de Seguridad y Salud en el trabajo y de esta 
manera se asegura un ambiente más sano y seguro para el trabajador para que este 
sea más productivo. 
 
 La estructura moderna de la Salud y Seguridad Ocupacional destaca como punto 
más importante la difusión debido a que es fundamental para el éxito de salud y 
seguridad ocupacional que todos estos temas sean conocidos por los trabajadores 
de cada institución. 
 
 Debido a la importancia de la Salud y Seguridad Ocupacional los departamentos o 
direcciones deben depender de la autoridad máxima dentro de la Institución. Esto 
debe ser considerado como una actividad propia dentro de los niveles 
especialmente en los niveles operativos. 
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 La Salud y Seguridad Ocupacional empieza a tomar importancia desde el año 
1926 con las primeras leyes que contemplan aspectos de protección de los 
trabajadores promulgada por el presidente Baquerizo Moreno a pesar de esto se 
debe recalcar que actualmente el tema de Salud y seguridad Ocupacional está en 
auge debido a la importancia de esto en las empresas y existen organismos que 
regulan el cumplimiento de todas las leyes vigentes. 
 
 La implantación de la gestión por procesos en las organizaciones, se ha convertido 
en una necesidad para las entidades que buscan la constante satisfacción de sus 
clientes, en el caso de la PUCE todos los estudiantes, personal administrativo y 
docente. 
 
 El “SART” es una guía creada por el Estado, tomando como base la Constitución 
del Ecuador, el Código del Trabajo, la Ley de Seguridad Social, para que todas las 
instituciones sean capaces de cumplir con sus deberes como empleadores, entre 
estos: no violar los derechos de los trabajadores, mejorar las ambientes de los 
mismos, crear consciencia preventiva y hábitos de trabajo. 
 
 El levantamiento de los procesos requirió del involucramiento y la activa 
participación de todo el personal que forma parte de la Dirección de Salud y 
Seguridad Ocupacional de la PUCE, debido a que ellos conocen como se realizan 
las actividades dentro de la misma. 
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 Actualmente existe un mayor control de los Organismos Nacionales: el Ministerio 
de Relaciones Laborales, el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social que son los 
organismos reguladores para la Salud y Seguridad Ocupacional,  
 
 Durante la investigación realizada se encontró que La Pontificia Universidad 
Católica del Ecuador no cuenta con un Sistema de Gestión administrada por 
procesos   
 
4.2. RECOMENDACIONES 
 
 La base de todas las estrategias, políticas, acciones y recursos de la PUCE debe 
ser la Salud y Seguridad Ocupacional es decir deben estar enfocados al 
mejoramiento y mantenimiento de la calidad de vida y salud de los trabajadores. 
 
 Periódicamente se debe revisar los procesos de la Dirección de Salud y Seguridad 
Ocupacional y verificar que estén acordes a la normativa legal, se debe emplear 
métodos de mejoramiento continuo y asegurar la calidad en las actividades 
realizadas y de esta manera incrementar la eficiencia y la eficacia dentro de la 
Organización. 
 
 Se debería realizar un levantamiento de procesos a todas las Direcciones de la 
Pontificia Universidad Católica del Ecuador  y que todos se relacionen para que se 
pueda medir la eficiencia del Sistema de Gestión por procesos 
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 Se recomienda que los procesos levantados, sean difundidos y puestos en práctica, 
ya que redundarán en la seguridad del personal, y beneficios para la Institución. 
 
 Se necesita una mejor comunicación dentro de la Universidad para dar a conocer 
todos los procesos de Salud y Seguridad Ocupacional que involucra al personal 
docente y  administrativo. 
 
 Dar seguimiento al cumplimiento de todos los procesos para poder cumplir con el 
100% de los requisitos técnicos legales del SART. 
 
 Los indicadores de gestión planteados dentro del Manual de Procedimientos deben 
ser monitoreados continuamente lo cual permitirá redefinir las metas y  lograr un 
mejor desempeño global de la Institución y de ser el caso modificar o aumentar 
indicadores. 
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ANEXOS 
 
 Anexo 1: Reglamento para el Sistema de Auditoria de riesgos del trabajo 
“SART” (Resolución No. C.D. 333)   
 Anexo 2: Manual de Procedimientos para la Dirección de Salud y Seguridad 
Ocupacional de la PUCE 
 Anexo 3: Cotizaciones  
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Anexo 2
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
 
 
CÓDIGO
E1
Edición No. 1 
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Proceso: Planificación Anual
Pág. 1 de 6
DIRECCION DE SALUD Y 
SEGURIDAD OCUPACIONAL 
 
1. PROPÓSITO 
 
 Establecer las actividades que se van a realizar en el plazo de un año todas las 
actividades deben estar alineadas para el cumplimiento de objetivos de la Dirección 
de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
2. ALCANCE 
 
 Este procedimiento es aplicable a todas las actividades que se realizan dentro de la 
Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
3. RESPONSABLE DEL PROCESO 
 
 Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
4. DEFINICIONES 
 SSO.- Salud y Seguridad Ocupacional. 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
 
 
CÓDIGO
E1
Edición No. 1 
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Proceso: Planificación Anual
Pág. 2 de 6
DIRECCION DE SALUD Y 
SEGURIDAD OCUPACIONAL 
 
 Planificación Anual.- Es un instrumento de gestión de corto plazo que viabiliza la 
ejecución  de Proyectos. Contiene un conjunto de actividades organizadas que se 
deben realizar para alcanzar los objetivos propuestos por la Dirección de Salud y 
Seguridad Ocupacional de la PUCE  
 Planificación Operativa.- Implica decidir sobre cómo se utilizarán los recursos 
financieros, humanos y materiales para garantizar el cumplimiento de los objetivos 
a corto plazo de la Dirección de SSO de la PUCE 
Se utiliza para describir lo que las diversas partes de la Dirección  deben hacer para 
que la misma tenga éxito a corto plazo 
 Sistema de Gestión.- es una estructura probada para la gestión y mejora continua 
de las políticas, los procedimientos y procesos de la organización. 
 
5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento para el sistema de Auditoria de 
riesgo del trabajo “SART” resolución número 333 y el Reglamento Interno de Salud 
y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
 
 
CÓDIGO
E1
Edición No. 1 
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Proceso: Planificación Anual
Pág. 3 de 6
DIRECCION DE SALUD Y 
SEGURIDAD OCUPACIONAL 
 
 Para realizar este proceso es necesario la participación de todos los integrantes de la 
DSSO 
 
6. INDICADORES 
 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1.E.1 Porcentaje de 
Actividades 
cumplidas  
Anual  Número total de 
actividades 
realizadas sobre 
número total de 
actividades 
planificadas * 100 
 
7. DOCUMENTOS 
 
 Documento de diagnóstico del Sistema de Gestión 
 Documento Planificación operativa 
 Documento Presupuesto 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
 
 
CÓDIGO
E1
Edición No. 1 
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Proceso: Planificación Anual
Pág. 4 de 6
DIRECCION DE SALUD Y 
SEGURIDAD OCUPACIONAL 
8. DIAGRAMA DE FLUJO 
INICIO
DIRECTORA DE SSO
Evaluar el Sistema de 
Gestión
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A
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Documento 
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SI
Documento 
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Documento 
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C
Documento 
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FIN
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1. PROPÓSITO 
 
 Establecer los cambios que se deben realizar a la política y reglamento según los 
cambios legales e institucionales que se presenten. 
 
2. ALCANCE 
 
 Este procedimiento es aplicable a la política y reglamento de la Dirección de Salud 
y Seguridad Ocupacional de la Pontificia Universidad Católica del Ecuador. 
 
3. RESPONSABLE DEL PROCESO 
 
 Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
4. DEFINICIONES 
 Política.- Ayuda a guiar el pensamiento o la acción en la toma de decisiones, 
delimita el área dentro de la cual una decisión ha de ser tomada y asegura que esté 
de acuerdo y contribuya a los objetivos.  
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 Reglamento.- Explica con claridad las acciones requeridas o las acciones que no se 
deben llevar a cabo, 
 
5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento para el sistema de Auditoria de 
riesgo del trabajo “SART” resolución número 333 y el Reglamento Interno de Salud 
y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
 
6. INDICADORES 
 
No aplica 
7. DOCUMENTOS 
 Documento Resolución No. CD 333 
 Documento Normativa Nacional 
 Documento Normativa Internacional 
 Acta de aprobación 
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 Reglamento  
 Política 
 
8. DIAGRAMA DE FLUJO 
INICIO
IESSI
Doc. Resolución 
No CD 333
¿Está en el 
Contexto?
DIRECTORA DE SSO
Revisar la política y 
Contexto actualInstituciones 
Nacionales
I stit i s 
i l s
Documento 
Normativa 
nacional
Instituciones 
Internacionales
I stit i s 
I t r i l s
Documento 
Normativa 
Internacional
No A
Si
DIRECTORA DE SSO
Elaborar propuesta
Reglamento
Política
A
DIRECTORA DE SSO
Ajustar los documentos 
que existan 
Comité de SSOit   
B
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
 
 
CÓDIGO
E2
Edición No. 1 
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Proceso: Proceso de actualización de la política y reglamento
Pág. 4 de 4
DIRECCION DE SALUD Y 
SEGURIDAD OCUPACIONAL 
 
B
DIRECTORA SSO
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SI
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1. PROPÓSITO 
 
 Escoger delegados y responsables para la conformación de un comité que cumplan 
sus funciones dentro del mismo 
 
2. ALCANCE 
 
 Este proceso aplica a todos los trabajadores de  la PUCE 
 
3. RESPONSABLE DEL PROCESO 
 
 Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Alta Gerencia 
 Comité de Seguridad y Salud 
 
4. DEFINICIONES 
 
 Delegados.- miembro de un grupo representando a una organización. 
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5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento Interno de Salud y Seguridad 
Ocupacional de la PUCE. 
 
6. INDICADORES 
 
 No Aplica 
 
7. DOCUMENTOS 
 
 Listado de delegados y responsables 
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1. PROPÓSITO 
 
 Estructurar un comité e cumpla sus funciones con personal idóneo enmarcado en los 
requerimientos legales 
 
2. ALCANCE 
 
 Este proceso aplica a todos los trabajadores de  la PUCE 
 
3. RESPONSABLE DEL PROCESO 
 
 Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Alta Gerencia 
 Comité de Seguridad y Salud 
 
4. DEFINICIONES 
 Comité- Grupo de personas encargadas de un asunto, especialmente si lo hacen en 
representación de una colectividad. 
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5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Decreto Ejecutivo 2393 y el Reglamento 
Interno de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
 
6. INDICADORES 
 
 No Aplica 
 
7. DOCUMENTOS 
 
 Acta de conformación del comité 
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1. PROPÓSITO 
 
 Estructurar un subcomité que cumpla sus funciones y apoye al comité de SSO de la 
PUCE. 
 
2. ALCANCE 
 
 Este proceso aplica a todos los trabajadores de  la PUCE 
 
3. RESPONSABLE DEL PROCESO 
 
 Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Comité de Seguridad y Salud 
 
4. DEFINICIONES 
 
 Subcomité- Conjunto de personas elegidas para desempeñar una labor determinada 
dentro del comité 
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5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento Interno de Salud y Seguridad 
Ocupacional de la PUCE. 
 
6. INDICADORES 
 
 No Aplica 
 
7. DOCUMENTOS 
 
 Acta de conformación del subcomité 
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1. PROPÓSITO 
 
 Establecer responsabilidades y requisitos para la planificación y la ejecución de 
auditorías que permitan verificar la eficacia del Sistema de Gestión de Calidad 
periódicamente. 
 
2. ALCANCE 
 
 Todo el Sistema de Gestión de Calidad de la Dirección de Salud y Seguridad 
Ocupacional de la PUCE  se audita por completo 1 vez al año. 
 
3. RESPONSABLES 
 
 Directora de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Auditor líder 
 Auditor Interno / Equipo de auditores 
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4. DEFINICIONES 
 
 Auditor.- Persona que se dedica a revisar y comprobar el estado de los procesos de la 
Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
 No conformidad.- No cumplimiento de un requisito de la Norma ISO 9001 versión 
2000 o del Sistema de Gestión de Calidad. 
 Resultados de Auditoría Interna.- Informe de Auditoría Interna + no 
conformidades. 
 Independencia.- Se refiere a que el auditor no debe tener responsabilidades dentro 
del proceso que va a auditar. 
 
5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento para el sistema de Auditoria de 
riesgo del trabajo “SART” resolución número 333 y el Reglamento Interno de Salud 
y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
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6. INDICADORES 
 
 
 No aplica 
 
7. DOCUMENTOS  
 
 Borrador de programa Anual de Auditoria 
 Programa de Auditoria aprobado 
 Necesidades de desarrollo del personal 
 Cuadro de Auditores Internos 
 Plan de Auditoria Interna 
 Solicitud de Acciones correctivas y preventivas 
 Informe de la Auditoria Interna 
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B
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C
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1. PROPÓSITO 
 
 Controlar y corregir todas las desviaciones y acciones incorrectas que se estén 
realizando en el plan de Gestión para ir mejorando en cada periodo 
 
2. ALCANCE 
 
 Aplica a todos los Procesos de la  Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional de la 
PUCE. 
 
3. RESPONSABLES 
 
 Directora de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
4. DEFINICIONES 
 
 Plan de Gestión.- diseño sobre cómo manejar la Dirección de SSO durante sus 
actividades cotidianas y a largo plazo. Incluye los métodos convencionales de hacer 
diversas cosas- administrar el dinero, realizar las tareas actuales, tratar con las  
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personas de la PUCE y el marco general, filosófico e intelectual, en el que estos 
métodos operan. 
 Calidad.- Satisfacer las necesidades de los clientes a través del ciclo PDCA de 
mejora continua. Ser eficientes y competitivos.  
 Riesgos y Seguridad.- Como base para una organización sana y protegida, que 
ofrezca confianza. La gestión de riesgos es imprescindible para el éxito 
 Responsabilidad Social.- La gestión de la organización dota de responsabilidad a 
cada uno de sus procesos. Ampliando fronteras hacia una organización implicada con 
todos los grupos de interés. 
 
5. POLÍTICAS 
 Las desviaciones del Plan de Gestión se controlan una vez al año para lo cual ha de 
seguirse las políticas de acuerdo al Reglamento para el sistema de Auditoria de 
riesgo del trabajo “SART” resolución número 333 y el Reglamento Interno de Salud 
y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
 
6. INDICADORES 
 No aplica 
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7. DOCUMENTOS  
 Informe de las desviaciones del plan de gestión 
8. DIAGRAMAS DE FLUJO 
INICIO
DIRECTORA DE SSO
Revisar y elaborar el 
Informe con las 
desviaciones
Procesos 
Involucrados
Informe de 
desempeño de 
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Investigación 
y reporte de 
accidentes e 
incidentes
DIRECTORA DE SSO
Ejecutan las 
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FIN
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1. PROPÓSITO 
 
 Establecer las acciones para eliminar las causas potenciales de no conformidades que 
afecten al Sistema de Gestión de Calidad 
 
2. ALCANCE 
 
 No conformidades potenciales detectadas en todos los procesos del Sistema de 
Gestión de la Calidad que afecten a la calidad del servicio de la Dirección de SSO de 
la PUCE 
 
3. RESPONSABLES 
 
 Directora de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Analistas de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Responsable del Proceso de Auditoria Interna o Auditor Líder. 
 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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4. DEFINICIONES 
 
 Acción Correctiva: Acción tomada para eliminar la causa de una no conformidad 
detectada u otra situación indeseable (Capítulo 3.6.5 de la Norma ISO 9000). 
 Acción Preventiva: Acción tomada para eliminar la causa de una no conformidad 
potencial u otra situación potencialmente indeseable (Capítulo 3.6.4 de la Norma ISO 
9000). 
 
5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento para el sistema de Auditoria de 
riesgo del trabajo “SART” resolución número 333 y el Reglamento Interno de Salud 
y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
 
 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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6. INDICADORES 
 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1.E.8 Número de 
acciones 
correctivas por 
auditoría 
 
Cada auditoría 
 de acciones 
correctivas por 
auditoría 
2.E.8 Número de 
acciones 
correctivas 
cerradas por 
auditoría 
 
 
Cada auditoría 
 de acciones 
correctivas 
cerradas por 
auditoría 
3.E.8 Porcentaje de 
acciones 
correctivas 
cerradas 
Cada auditoría 
( de acciones 
correctivas 
cerradas/ de 
acciones 
correctivas)*100 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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4.E.8 Número de 
acciones 
preventivas por 
auditoría 
Cada auditoría 
 de acciones 
preventivas por 
auditoría 
5.E.8 Número de 
acciones 
preventivas 
abiertas 
Cada auditoría 
 de acciones 
preventivas 
abiertas por 
auditoría 
6.E.8 Porcentaje de 
acciones 
preventivas 
cerradas 
Cada auditoría 
( de acciones 
preventivas 
cerradas/ de 
acciones 
preventivas)*100 
 
 
 
 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
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7. DOCUMENTOS  
 
 Solicitud De Acciones Correctivas y Preventivas SACP 
 Bitácora de control de solicitudes de acciones correctivas y preventivas 
 Copia de SACP cerrada 
 Comunicación sobre SACP´S 
 
 
 
 
 
 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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8. DIAGRAMAS DE FLUJO 
INICIO
ANALISTAS DE SSO
Elabora una solicitud de 
acciones correctivas y 
preventivas.
Solicitud de acciones 
correctivas y 
preventivas(SACP)
Informe de 
Auditoría interna
E6
Auditoría 
Interna
ANALITAS DE SSO
Coloca el # de la 
identificación a la SACP, 
registra las SACP´s en el 
formato «Control de 
Solicitudes de Acciones 
Correctivas y Preventivas»
Informe de 
Auditoria 
Externa
DIRECTORA DE SSO
Actualiza la bitácora de 
acciones correctivas y 
preventivas Bitácora de 
control
Entidades 
Externas
ti a es 
ter as
Informe de 
revisión 
Gerencial
E9
Revisión 
Gerencial y 
análisis de datos
Informe de 
desempeño de 
los procesos
Procesos 
Involucrados
¿Aprueba la 
DSSO?
Si
No
A
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A
DIRECTORA DE SSO
Determina si se requieren 
recursos para su 
implementación
¿Requieren 
recursos?
DIRECTORA DE SSO
Solicita recursos a DGAD
SI
NO
DIRECTORA DE SSO
Analiza las causas raíces 
de las no conformidades y 
elabora el plan de acción 
para eliminarlas en 
acuerdo con otros procesos 
involucrados, decide y 
documenta los criterios de 
cierre
Plan de acción
B
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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CÓDIGO
E8
Edición No. 1 
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Proceso: Acciones correctivas y preventivas
Pág. 8 de 8
DIRECCION DE SALUD Y 
SEGURIDAD OCUPACIONAL 
 
DIRECTORA DE SSO
Ejecuta el plan de acción 
para cerrar la SACP
Auditor líder
Cierra la SACP de acuerdo 
con los criterios de cierre y 
actualiza la bitácora
Copia de SACP 
cerrada
Bitácora de 
control de 
solicitudes de 
acciones 
correctivas y 
preventivas
Comunicación 
sobre SACP´s
E9
Revisión 
Gerencial y 
análisis de datos
B
FIN
 
 
 
 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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1. PROPÓSITO 
 
 Establecer las acciones para evaluar periódicamente los resultados del Sistema de 
Gestión de Calidad para asegurar su conveniencia, adecuación y eficacia. 
 
2. ALCANCE 
 
 Todo el sistema de gestión de la calidad de la Dirección de Salud y Seguridad 
Ocupacional de la PUCE, se evalúa anualmente. 
 
3. RESPONSABLES 
 
 Directora de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Analistas de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
4. DEFINICIONES 
 Reclamo:  Mostrar oposición contra una decisión o asunto que se considera injusto o 
insatisfactorio 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
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 Queja:   Muestra de disconformidad, oposición o protesta por alguna cosa, no se 
origina en una falla del desempeño de los procesos pero sí está relacionada con la 
prestación del servicio.  
 
5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento para el sistema de Auditoria de 
riesgo del trabajo “SART” resolución número 333 y el Reglamento Interno de Salud 
y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
 
6. INDICADORES 
 
 
 No aplica 
 
7. DOCUMENTOS  
 
 Actas de revisión por la Dirección 
 Informe de revisión por la Dirección que incluye evaluación del cumplimiento De 
Planificación Anual 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
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8. DIAGRAMAS DE FLUJO 
INICIO
DIRECTORA DE SSO
Programa anualmente en 
acuerdo con el Director 
General Administrativo  las 
reuniones para revisar el 
SGSSO y lo difunde a los 
responsables del proceso y 
subprocesos
DIRECTORA DE SSO
Elabora la agenda de la 
reunión
Documento Plan 
estratégico 
Documento 
Política de 
Seguridad Integral
E1
Planificación 
anual
Resultados de 
revisiones 
anteriores
Copia de la 
Bitácora de control 
de SACP´s
E8
Acciones 
Correctivas y 
preventivas
Copias de 
SACP´s
cerradas
A
Borrador de 
agenda de la 
reunión
DIRECTOR GENERAL 
ADMINISTRATIVO
Revisa la agenda de la 
reunión
¿Aprueba 
agenda?
DIRECTORA DE SSO
Difunde la agenda 
específica a los dueños de 
procesos y a los miembros 
del equipo 
A
SI
NO
Agenda de la 
reunión
Procesos 
Internos
Informe de 
desempeno
E9
Revisión Gerencial 
y análisis de datos
B
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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B
DIRECTOR GENERAL 
ADMINISTRATIVO
Asigna los recursos 
necesarios para la mejora
DIRECTORA DE SSO
Hace seguimiento a los 
planes
DIRECTORA DE SSO
Consolida los resultados 
de la revisión por la 
Dirección
Informe de 
revisión por la 
Dirección que 
incluye 
evaluación del 
cumplimiento De 
Planificación 
Anual
E1
Planificación 
Anual
FIN
DIRECTOR GENERAL 
ADMINISTRATIVO
Efectúa la revisión del 
SGSSO de acuerdo a la 
agenda y toma de decisiones 
para fortalecer procesos
Actas de revisión 
por la dirección
Resumen de 
actas de revisión 
por la dirección
Procesos 
involucrados
E1
Planificación 
Anual
 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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1. PROPÓSITO 
 
 Establecer el mecanismo y las acciones para identificar peligros, medirlos evaluar y 
controlar riesgos  que pueden derivarse de las actividades realizadas en la Pontificia 
Universidad Católica del Ecuador 
 
2. ALCANCE 
 
 Aplicable a todas las operaciones que se desarrollan por responsabilidad de la 
Pontifica Universidad Católica del Ecuador. 
 
3. RESPONSABLES 
 
 Directora de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Analistas de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
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4. DEFINICIONES 
 
 Peligro.- situación, o acción con potencial de daño a personas y bienes 
 Lugar de trabajo.- todo sitio o área donde los trabajadores permanecen y desarrollan 
su trabajo o a donde tienen que acudir por razón del mismo. 
 Trabajador.- Toda persona que desempeña una actividad laboral por cuenta ajena 
remunerada, incluidos los trabajadores independientes o por cuenta propia y los 
trabajadores de las instalaciones públicas. 
 Riesgo Laboral.- probabilidad de que la exposición a un factor ambiental peligroso 
en el trabajo cause enfermedad o lesión 
 Riesgo.- Combinación de la probabilidad de que ocurra un evento o exposición 
peligrosa, y la severidad de la lesión o enfermedad que puede ser causada por el 
evento o exposición.  
 Valoración de riesgo.- Proceso de evaluar el riesgo que surge de un peligro, teniendo 
en cuenta la suficiencia de los controles existentes, y de decidirse si el riesgo es 
aceptable o no.  
 Acción preventiva.- Acción para eliminar la causa de una no conformidad potencial. 
 Acción correctiva.- Acción para eliminar la causa de una no conformidad detectada. 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
 
 
CÓDIGO
M1
Edición No. 1 
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Proceso: Identificación de riesgos (medición y evaluación)
Pág. 3 de 7
DIRECCION DE SALUD Y 
SEGURIDAD OCUPACIONAL 
 
 Rutinario.- Si la actividad se realiza frecuentemente durante los turnos de trabajo.  
 No rutinario.-  Si la actividad no se realiza frecuentemente durante los turnos de 
trabajo.  
 Emergente.- Si la actividad se realiza de manera esporádica. 
 
5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento para el sistema de Auditoria de 
riesgo del trabajo “SART” resolución número 333 y el Reglamento Interno de Salud 
y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
 
 INDICADORES 
 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1 M1 Porcentaje de 
riesgos evaluados 
Anual  Número de riesgos 
identificados sobre 
riesgos evaluados 
por 100 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
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2 M1  Porcentaje de 
riesgos medidos 
Anual  Número de riesgos 
identificados sobre 
riesgos medidos 
por 100 
3 M1 Disminución de 
porcentaje de 
riesgos 
Anual  % de riesgos del 
año X - % de 
riesgos del año (X-
1)/% de riesgos del 
año X 
 
 
 
6. DOCUMENTOS  
 
 Matriz de riesgos 
 Mapa de riesgos 
 
 
 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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8. DIAGRAMAS DE FLUJO 
INICIO
DIRECTORA DE SSO
Organizar la información
ANALISTAS DE SSO
Planificar donde se va a 
medir y evaluar el riesgo
Documento 
Planificación 
DIRECTORA DE SSO
Identificar los riesgos Informe Mapa de 
riesgos
Documento de 
Diagnóstico
Documento 
Manual de 
cargos 
profesionales
RRHH
Documento 
Socio demografía 
de la PUCE
Informe de 
Exámenes 
ocupacionales
M2
Exámenes 
ocupacionales
Se evalúa o se 
mide?
Evalúa
A B
Mide
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A
ANALISTAS DE SSO
Selecciona una 
herramienta para evaluar
Normativa 
Nacional
Normativa 
Internacional
Metodologías
Entidades 
Nacionales
ti s 
i l s
Entidades 
Internacionales
ti s 
I t r i l s
ANALISTAS DE SSO
Aplicación de la 
herramienta
Riesgos
Riesgos
ANALISTAS DE SSO
Elaborar matriz de riesgos
FIN
Matriz de 
riesgos
ANALISTAS DE SSO
Identificación de 
herramienta para evaluar ( 
por factor, por persona o 
por espacio físico)
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B
ANALISTAS DE SSO
Selecciona una 
herramienta para medir
Normativa 
Nacional
Normativa 
Internacional
Metodologías
Entidades 
Nacionales
ti s 
i l s
Entidades 
Internacionales
ti s 
I t r i l s
ANALISTAS DE SSO
Aplicación de la 
herramienta
Riesgos
Riesgos
ANALISTAS DE SSO
Elaborar matriz de riesgos
FIN
Matriz de 
riesgos
ANALISTAS DE SSO
Identificación de 
herramienta para medir ( 
por factor, por persona o 
por espacio físico)
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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1. PROPÓSITO 
 
 Generar un control de factores de riesgos que podrían generar una posible 
enfermedad ocupacional a través de la implementación de exámenes médicos a los 
que debe ser sometido el personal de la Pontificia Universidad Católica del Ecuador 
PUCE, a fin de preservar su salud, seguridad, protección y atención en el desempeño 
de su trabajo. 
 
2. ALCANCE 
 
 Este procedimiento es aplicable a todo el personal de Pontificia Universidad Católica 
del Ecuador (PUCE). 
 
3. RESPONSABLES 
 
 Directora de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Analistas de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Medico Ocupacional 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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4. DEFINICIONES 
 
 Examen de ingreso o pre-ocupacional.- Son exámenes médicos cuyos objetivos 
son: 
 Establecer la capacidad física y emocional de un aspirante para realizar un 
trabajo determinado 
 Evaluar la salud general del aspirante. 
 Elevar el nivel de satisfacción en el aspirante, ubicándolo en el puesto 
adecuado, según sean sus condiciones físico – mentales. 
 Elaborar una historia clínica laboral que sirva para posteriores evaluaciones 
 Disminuir la rotación de personal, la accidentalidad (frecuencia y severidad), y 
el ausentismo de origen médico-ocupacional. 
 
 Examen Ocupacional.- Evalúa periódicamente la condición clínica en la que se 
encuentra el trabajador de la PUCE, durante su permanencia como su empleado o 
colaborador. 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
 
 
CÓDIGO
M2
Edición No. 1 
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Proceso: Exámenes ocupacionales ( ingreso, periódicos, retiro, reingreso)
Pág. 3 de 17
DIRECCION DE SALUD Y 
SEGURIDAD OCUPACIONAL 
 
 Examen de Reingreso.- Valora el estado de salud del trabajador, cuando ha estado 
apartado de su ejercicio profesional por un período mayor a 3 meses. 
 
 Historia Clínica Ocupacional.- Documento en el que se consigna el historial médico 
del trabajador, sus antecedentes patológicos personales y familiares, además de sus 
antecedentes laborales, y factores de riesgo a los que estuvo expuesto en oficios 
anteriores. 
Debe realizarse con el examen de ingreso, y actualizarse cada año con los exámenes 
periódicos de salud, y al retirarse de la Universidad. También será actualizada, con 
cada visita al médico, que suponga un cambio en su estado de salud. Se manejará en 
formato electrónico, factible de ser impreso. 
 
 Reclamo:  Mostrar oposición contra una decisión o asunto que se considera injusto o 
insatisfactorio 
 
 Queja:   Muestra de disconformidad, oposición o protesta por alguna cosa, no se 
origina en una falla del desempeño de los procesos pero sí está relacionada con la 
prestación del servicio.  
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
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5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento para el sistema de Auditoria de 
riesgo del trabajo “SART” resolución número 333, Constitución de la República  
, Resolución CAN 957, Código del Trabajo, Decreto Ejecutivo 2393 y el Reglamento 
Interno de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
 
6. INDICADORES 
 
 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1 M2 Porcentaje de 
atenciones medicas 
Anual  Número de 
atenciones sobre 
total de empleados 
 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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2M2 Porcentaje de 
enfermedades  
Anual  Número de 
enfermedades 
detectados sobre 
total de exámenes 
 
 
 
7. PROCEDIMIENTO 
 
7.1. PROGRAMA DE EVALUACIÓN MEDICA 
Parte fundamental del Programa de Vigilancia de la Salud de los trabajadores, es la 
evaluación médica del personal que trabaja en la Universidad. Esta evaluación 
tiene como objeto determinar el estado de salud del empleado al momento de su 
evaluación, lo cual es útil en el seguimiento de sus colaboradores, y de las 
probables enfermedades profesionales u ocupacionales. Otro fundamento de su 
evaluación es el de poseer datos sobre la epidemiología en la Universidad, e 
implementar medidas para disminuir los riesgos, la morbilidad general y laboral, 
así como reforzar la salud de los trabajadores para prevenir infecciones por agentes 
patógenos. 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
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En caso de que algún trabajador no quisiera ser evaluado, se debe dejar constancia 
de su negativa, lo cual debe quedar por escrito y mantenerse en los archivos de la 
Dirección de Seguridad y Salud Ocupacional. Todo empleado nuevo que se 
incorpore a la empresa, deberá ser valorado antes del inicio de labores, por parte 
del Médico Ocupacional. 
 
7.2. EXÁMENES PREOCUPACIONALES. 
 
a) ¿Qué son los exámenes pre-ocupacionales?- Conjunto de exámenes médicos 
básicos y/o específicos, de acuerdo a las condiciones de cada individuo, que 
deben ser realizados a los trabajadores, antes de iniciar cualquier actividad 
laboral  dentro de la Universidad. 
b) Objetivos de los exámenes pre-ocupacionales:  
 Determinar si el trabajador |puede desempeñar el cargo al cual postula. 
 Definir la incidencia de problemas de salud en el desarrollo diario del 
trabajo. 
c) Requisitos previos: 
 Conocer la descripción del cargo (Matriz por Familia de Cargo). 
 Conocer los estudios de puesto de trabajo. 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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 Relacionar demandas físicas y mentales del cargo con el riesgo para la 
salud. 
 Comunicación entre empleador, y Director de Seguridad y Salud 
Ocupacional. 
 Realización obligatoria, previo el inicio de la relación  laboral. 
d) Contenido de los exámenes Pre-Ocupacionales: 
 Elaboración de Historia Clínica Laboral. 
 Examen físico completo, de todos los aparatos y sistemas, incluyendo 
agudeza  visual lejana y cercana. 
 Exámenes de laboratorio:  
1. Exámenes Básicos: 
 Biometría Hemática (BH) y Grupo sanguíneo 
 Química Sanguínea (QS): incluye Glucosa, 
creatinina, colesterol total, triglicéridos, HDL, LDL. 
 Elemental y microscópico de Orina 
 Coproparasitario 
2. Exámenes Especiales:  
 Electrocardiograma: EKG   
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 Optometría 
 Radiografía de Columna Dorso -Lumbar 
 
e) Causas de no aptitud para el cargo. 
 Riesgo sobre esfuerzo  
 Alteraciones de la RX de columna dorso lumbar (escoliosis con rotación de 
cuerpos vertebrales, desnivel pélvico > 2 cm). 
 Riesgos por movimientos repetitivos. 
 Antecedentes clínicos de síndrome del túnel carpiano. 
 Antecedentes clínicos de epilepsia, arritmias cardíacas o vértigo. 
 Alteración de la visión (esteropsia, disminución de agudeza > 50%). 
 Alteraciones del equilibrio. 
 
f) Informe de resultados del examen médico pre-ocupacional 
 El resultado del examen será informado al trabajador, indicando 
recomendaciones de salud y prevención de riesgo en relación a los 
hallazgos del examen y del cargo que desempeñará. 
 La Dirección de Desarrollo Institucional y Recursos Humanos recibirá un 
informe en el que se indique de manera clara, la conclusión final del  
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examen: «no existen/existen contraindicaciones de tipo médico para el 
desempeño del cargo». 
 El Médico Ocupacional aportará los antecedentes técnicos que permitan 
tomar una decisión administrativa. 
 No corresponde al Médico Ocupacional definir a quién se contrata. La 
DECISIÓN de contratación es siempre de las autoridades de la 
Universidad. 
 Los resultados de todos los exámenes son de propiedad del empleado, y se 
guardará absoluta CONFIDENCIALIDAD respecto de ellos. 
 
7.3. EXÁMENES OCUPACIONALES:  
 
Mientras el examen  pre-ocupacional procura determinar la aptitud o no del 
examinado, en un momento determinado y con proyección a su ingreso a la 
Universidad, los exámenes ocupacionales o periódicos están destinados a efectuar 
un control de la evolución de la salud, tendiente a verificar la aparición y desarrollo 
de enfermedades infecciosas, degenerativas o profesionales, en el transcurso de los 
años. Es evidente que los objetivos de la Salud Ocupacional quedarían truncos, si  
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estos se limitarían al examen pre-ocupacional y no vigilaría la evolución posterior 
del estado de la salud del trabajador. 
En cuanto a la periodicidad de estos exámenes, variará según se trate de tareas que 
presenten o no riesgos específicos. En este último caso, el Médico Ocupacional 
recomendará los términos a tener en cuenta, tomando como base la variación de las 
edades de los trabajadores, aunque como mínimo deberá efectuarse un examen 
clínico, una vez al año.  
En cambio, en las actividades con riesgos específicos susceptibles de ser evaluados 
por exámenes médicos, se realizarán de acuerdo a las características y antecedentes 
de cada trabajador, tomando en cuenta el cargo que ocupan.  
 
a) Contenido de los exámenes Ocupacionales: 
 
 Actualización de la Historia Clínica Laboral 
 Examen físico completo que  abarque todos los aparatos y sistemas, 
incluyendo agudeza visual lejana y cercana. 
 Exámenes de Laboratorio: 
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1. Exámenes Básicos: 
 Biometría Hemática (BH) y Grupo sanguíneo 
 Química Sanguínea (QS): incluye Glucosa, creatinina, colesterol 
total, triglicéridos, HDL, LDL. 
 Elemental y microscópico de Orina 
 Coproparasitario 
2. Exámenes Especiales:  
 Electrocardiograma EKG    
 Optometría 
 Radiografía de Columna Dorsolumbar. 
3. Exámenes específicos: 
ÁREA EXÁMENES BÁSICOS 
EXÁMENES 
ESPECIALES 
Administrativo BH, QS, Coproparasitario 
Rx. Columna Cervical, 
Dorsolumbar Optometría 
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Docente BH, QS, Coproparasitario 
Rx. Columna Cervical, 
Dorsolumbar, Optometría,  
Espirometría 
Mantenimiento -  
Mensajería  
BH, QS, Coproparasitario 
Rx. Columna Dorso 
Lumbar           Optometría, 
Audiometría, EKG                              
Planta Física BH, QS, Coproparasitario 
Rx. Columna Dorso 
Lumbar           Optometría, 
Audiometría, EKG, 
ACTH 
Vigilancia BH, QS, Coproparasitario 
Rayos X. Columna Dorso 
Lumbar           Optometría 
Capacidades 
especiales 
BH, QS, Coproparasitario De acuerdo a necesidades 
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7.4. EXÁMENES DE RETIRO 
 
Se realizarán exámenes médicos post-ocupacionales con el fin de garantizar a los 
trabajadores en proceso de retiro de una actividad laboral, la posibilidad de  
detectar el efecto de los riesgos a los cuales estuvo expuesto en su ejercicio 
profesional. Aplican los requisitos que regulan el acto médico y debe entregársele 
la certificación al trabajador, no hay justificación legal o ética alguna para no 
hacerlo. Al igual que los anteriores, los exámenes post-ocupaciones, deben 
identificar enfermedades profesionales, secuelas de accidentes de trabajo, detectar 
lo agravado por el trabajo, determinar la existencia de enfermedades comunes, e 
informar a los interesados sobre las posibilidades terapéuticas a manera de 
sugerencia. Es indispensable en este tipo de evaluaciones, tener información de las 
actividades médico ocupacionales previas, y del estado de salud del trabajador a 
través del tiempo. 
1. Exámenes Básicos: 
 Biometría Hemática (BH) y Grupo sanguíneo 
 Química Sanguínea (QS): incluye Glucosa, creatinina, colesterol total, 
triglicéridos, HDL, LDL. 
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 Elemental y microscópico de Orina 
 Coproparasitario 
2. Exámenes Especiales:  
 Electrocardiograma EKG  
 Optometría 
 Radiografía de Columna Dorsolumbar. 
 
7.5. Exámenes médicos de reingreso laboral  
 
Estos exámenes se deben realizar después de interrupciones prolongadas de la 
actividad laboral, bien sea por causas médicas o de otro tipo. Si se debe a causas 
médicas, es indispensable determinar de nuevo la aptitud del trabajador, y señalar 
las secuelas de la patología que generó la incapacidad, cuando son de otro tipo las 
causas, debe determinarse la aptitud actual. 
Se harán exámenes básicos y especiales de acuerdo a las condiciones de salud al 
momento de reanudar las actividades, por lo que cada caso será analizado 
individualmente, y tomando en cuenta la vigencia del último examen ocupacional. 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
 
 
CÓDIGO
M2
Edición No. 1 
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Proceso: Exámenes ocupacionales ( ingreso, periódicos, retiro, reingreso)
Pág. 15 de 17
DIRECCION DE SALUD Y 
SEGURIDAD OCUPACIONAL 
8.  DOCUMENTOS 
 
 Historia clínicas 
 Exámenes Ocupacionales  
 
9. DIAGRAMAS DE FLUJO 
INICIO
DIRECTORA DE SSO
Organizar y priorizar los 
exámenes
Listado de 
personal según 
Cargo
Exámenes 
ocupacionales
M2
Exámenes 
ocupacionales
M1
Identificación de 
riesgos
Matriz de 
riesgos
RRHH
¿Examen 
específico o 
básico?
Específico
Básico
A
B
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A
RRHH (proceso 
de selección)
 ( r s  
 s l i )
Solicitud de 
exámenes 
ocupacionales
ANALISTA DE SSO
Registrar la solicitud
ANALISTA DE SSO
Enviar la solicitud al 
centro Medico
Solicitud 
exámenes 
ocupacionales
Centro Medicotr  i
Exámenes 
ANALISTA DE SSO
Registrar la historia clínica 
Centro Médicotr  i
Historia Clínica
Historia Clínica
Historias 
clínicas
RRHH
FIN
ANALISTA DE SSO
Identificación del tipo de 
examen( salida, ingreso o 
reingreso)
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B
ANALISTAS DE SSO
Coordina con el proveedorProveedor
Compras 
(selección de 
proveedores)
r s 
(s l i   
r r s)
ANALISTAS DE SSO
Enviar las fechas de los 
exámenes asignadas por el 
proveedor
Fechas de los 
exámenesProveedorr r
Fechas de los 
exámenes
Unidades de la 
PUCE
i s  l  
FIN
Centro Medicotr  i
ANALISTAS DE SSO
Se revisa la familia de 
cargo y se establece que 
exámenes se van a realizar
Listado de 
exámenes
Listado de 
personal según 
Cargo
RRHH
ANALISTAS DE SSO
Coordinar con unidades 
para organizar por grupos
Mail
Documento de 
las condiciones
Unidades de la 
PUCE
i s  l  
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1. PROPÓSITO 
 
 Guía para los profesionales de la salud que laboran en el Servicio Médico 
Universitario (SMU) de la Pontificia Universidad Católica del Ecuador (PUCE), que 
detecten la presencia de indicios de enfermedades profesionales u ocupacionales en 
los trabajadores. 
 
2. ALCANCE 
 
 Aplica al personal de la Pontificia Universidad Católica del Ecuador (PUCE) que 
presente signos y / o  síntomas de enfermedades profesionales – ocupacionales 
 
3. RESPONSABLES 
 
 Directora de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Analistas de Salud y Seguridad Ocupacional 
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4. DEFINICIONES 
 Actividades de procesos, operaciones o labores de alto riesgo.- Aquellas que 
impliquen una probabilidad elevada de ser la causa directa de un daño de salud del 
trabajador, con ocasión o como consecuencia del trabajo que realiza. La relación de 
actividades calificadas  “de alto riesgo “será establecida por la legislación nacional. 
 Condiciones y ambiente de trabajo.- Aquellos elementos agentes o factores que 
tienen influencia significativa en la generación de riesgos para la seguridad y salud de 
los trabajadores. 
 Dirección de Seguridad y Salud Ocupacional – DSSO.- Unidad administrativa de 
la PUCE ,con funciones esencialmente preventivas, encargada de asesorar al 
empleador, a los trabajadores y a sus representantes antes las asociaciones y Comité, 
acerca de: 
 Requisitos necesarios para establecer y conservar  un ambiente de trabajo 
seguro y sano, que favorezca  una salud física mental óptima en relación con 
el trabajo 
 La adaptación del trabajo a las capacidades de los trabajadores, habida cuenta 
de su estado de salud, física y mental. 
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 Enfermedades  Profesionales u Ocupacionales.- Afecciones agudas o crónicas  
causadas de manera directa por el ejercicio de la profesión o trabajo que realiza el 
trabajador, y que producen incapacidad. 
 Lugar de trabajo.- Todo sitio o área donde los trabajadores permanecen y 
desarrollan su trabajo, o donde deben acudir por razón del mismo. 
 PUCE.- Pontificia Universidad Católica del Ecuador. 
 Riesgo Laboral.- Probabilidad de que la exposición a un factor ambiental peligroso 
en el trabajo cause enfermedad o lesión. 
 Salud.- Derecho fundamental que implica no sólo ausencia de afecciones o 
enfermedad, sino también de elementos y factores que afectan negativamente al 
estado físico o mental del trabajador, directamente relacionados con los componentes 
del ambiente del trabajo. 
 SMU.- Servicio Médico Universitario. Dependencia que se encarga de brindar 
atención médica y odontológica, curativa y preventiva a los trabajadores. 
 Trabajador.- Todo empleado que tiene una relación laboral directa con  la PUCE. 
 Criterios Diagnósticos Para realizar el diagnóstico de una enfermedad profesional u 
ocupacional, se recomienda utilizar los criterios diagnósticos que se exponen a 
continuación, tendiendo presente que a pesar de no constar en la lista de  
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enfermedades ocupacionales, si se demuestra que la causa - efecto se puede 
diagnosticar como enfermedad ocupacional  
 Criterio Clínico.-síntomas o signos evidentes, que manifiesten el trabajador, 
en mayor o menor proporción  
 Criterio Ocupacional.- conocimiento de la labor de la paciente, sustancias 
con la que trabaja, y horas diarias de exposición, para corroborar el 
diagnóstico. 
 Criterio Higiénico-Epidemiológico.-valoración del cumplimiento de normas 
por parte del trabajador, si usa los equipos de protección, si cumple con lo 
establecido específicamente para cada una de las sustancias que emplea, si 
labora las horas diarias correspondientes, si le han realizado exámenes 
médicos preventivos; es decir, cuestiones importantes desde el punto de vista 
higiénico, para conocer si la persona puede haber sido afectada o no, como 
consecuencia de las sustancias a las que esta expuestas. 
 Criterio de Laboratorio.- comprende aquellas pruebas que se pueden 
realizar en el ambiente de trabajo y en el medio biológico del trabajador, 
además de exámenes diagnósticos específicos para la patología laboral de la 
que se sospecha.  
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 Criterio Legal.- comprende leyes, disposiciones y decretos y a falta de ellos, 
información de fuentes reconocidas, encaminadas a la protección del 
trabajador. 
 
5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo a la Constitución Política de la República del 
Ecuador,Art.32; Instrumento Andino de la Seguridad y Salud en el Trabajo, 
Reglamento 957 (CAN) Art.4 literales a) Y b), Art. 5 literal m) y n), Art 11 literal b) 
y f), Art 15 literal d); Código del Trabajo, Art. 349, 353,363, 376 (Ext..382), 377, 
386, y 410; Reglamento de Seguridad y Salud de los Trabajadores y Mejoramiento 
del Medio Ambiente del Trabajo, expedido mediante Derecho Ejecutivo No. 2393, 
publicado en el R. O. No. 565, Art.11.numeral 7, Art 15 numeral 2, literal f); 
Reglamento del Seguro General de Riesgos del Trabajo, RESOLUCIÓN No. C.D. 
390 Art 7 y el Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el Trabajo de la PUCE 
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6. INDICADORES 
 
 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1. M.3. Porcentaje de 
enfermedades 
ocupacionales 
detectadas 
Anual  Enfermedades 
ocupacionales 
detectadas/Número 
de trabajadores *100 
 
 
 
 
7. DOCUMENTOS  
 
 Historia Clínica Ocupacional 
 Matriz general de riesgos 
 Matriz de Riesgos por Familia de Cargos 
 Informe de Enfermedades Ocupacionales 
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8. DIAGRAMA DE FLUJO 
INICIO
ANALISTAS DE SSO
Evaluar el nivel de 
exposición del trabajador 
ANALISTAS DE SSO
Establecer la relación 
Causa-Efecto
A
Documento 
Matriz de 
Riesgos por 
Familia de 
Cargos
A8
Selección de 
trabajadores-
Profesiograma
Informe Niveles 
de exposición 
por Familia de 
Cargos
Informe 
Condiciones de 
salud al ingreso 
del trabajo
Documento 
Factores de 
riesgo en el 
trabajo
Matriz de 
riesgos
M1
Identificación de 
riesgos
Otros 
Departamentos 
PUCE
tr s 
rt t s 
Centro Médicotr  i
Informe Causa-
Efecto
Solicitud 
exámenes 
medicos
ANALISTAS DE SSO
Solicitar exámenes 
médicos específicos y 
complementarios a todo el 
personal de la PUCE
M2
Exámenes 
ocupacionales 
ANALISTAS DE SSO
Realizar un diagnostico de 
una enfermedad 
Profesional u Ocupacional  
según los criterios de 
Diagnostico
M2
Exámenes 
ocupacionales 
Informe 
Exámenes 
médicos Historias 
clínicas
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A
 ¿Existen trabajadores 
con posible enfermedad 
ocupacional?
No
Si
ANALISTAS DE SSO
Dar a conocer los 
resultados de los 
trabajadores con posibles 
enfermedades 
profesionales
Informe 
resultados
Altas 
Autoridades de la 
PUCE
lt s 
t ri s  l  
Cómite de 
Seguridad y 
Salud
it   
ri   
l
ANALISTAS DE SSO
Remitir al Trabajador a la 
consulta con un medico 
especialista
ANALISTAS DE SSO
Elaborar el informe de 
enfermedad Profesional u 
ocupacional 
B
B
Informe de 
Enfermedad 
profesional u 
ocupacional
Direccion de 
Riesgos del 
Trabajo del IESS
ir i   
i s s l 
r j  l I
ANALISTAS DE SSO
Realizar el seguimiento del 
trabajador con Enfermedad 
Profesional dentro y fuera 
del trabajo y apoyarlo con 
recursos materiales y 
humanos
FIN
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1. PROPÓSITO 
 
 Manejar adecuadamente el registro, rotación y evaluación del inventario de acuerdo a 
como se clasifique y de esta manera poder proveer o distribuir adecuadamente los 
equipos necesarios a la PUCE, evitar el desabastecimiento y el exceso de inventario. 
 
2. ALCANCE 
 
 Todos los equipos que sean utilizados para realizar trabajos por los empleados de la 
Pontificia Universidad Católica del Ecuador. 
 
3. RESPONSABLES 
 
 Directora de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Analistas de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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4. DEFINICIONES 
 
 Inventario.- es el conjunto de mercancías o artículos que tiene la empresa 
 Administración de inventarios.- Es la eficiencia en el manejo adecuado del registro, 
de la rotación y evaluación del inventario. 
 Sistema de control de inventarios.- se utiliza para la gestión eficiente de la 
circulación y almacenamiento de las mercancías y del flujo de información 
relacionado. 
 EPP.- Equipo de protección personal comprenden todos aquellos dispositivos, 
accesorios y vestimentas de diversos diseños que emplea el trabajador para protegerse 
contra posibles lesiones. 
 
5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento para el sistema de Auditoria de 
riesgo del trabajo “SART” resolución número 333 y el Reglamento Interno de Salud 
y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
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6. INDICADORES 
 
 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1.A.1 Porcentaje de 
Equipos Nuevos 
Anual  Número de equipos 
nuevos/ Total de 
equipos *100 
2.A.1 Presupuesto 
utilizado en equipos 
Anual Sumatoria de 
compras de equipos  
 
 
 
 
7. DOCUMENTOS  
 
 Base de Datos Equipos de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Bitácora de mantenimiento 
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8. DIAGRAMAS DE FLUJO
INICIO
DIRECTORA DE SSO
Planifica realizar el 
inventario
ANALISTAS DE SSO
Se revisan los equipos
¿Nuevo o Usado?
Nuevo
Solicitud de pago
DGF
Finanzas
Adquisiciones
Presupuesto
i s
isi i s
r s st Solicitud de 
compra
Equipos de SSO
¿Genera un factor 
de riesgo?
Si
ANALISTAS DE SSO
Se analiza epp adicionales
Documentos de 
calibración
Documentos de 
personal
ANALISTAS DE SSO
Se procesa el equipo
No
B
A
Usados
Solicitud Pedido 
de InventarioDGAD
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A
ANALISTAS DE SSO
Enviar solicitud para 
conocer los equipos 
existentes
Solicitud Control de 
activos
tr l  
ti s
Control de 
activos
tr l  
ti s
ANALISTAS DE SSO
Realizar la inspección de 
los equipos y verificar su 
existencia
Listado de 
equipos por 
unidad Equipos de SSO
FIN
 
B
ANALISTAS DE SSO
Se documenta el equipo
Equipos de SSO
Finanzasi s
Finanzasi s
ANALISTAS DE SSO
Archivar la documentación 
recibida y elaborar la 
Bitácora de mantenimiento
Copia del Manual 
de Certificado de 
Calibración
Equipos de SSO
FIN
Bitácora de 
Mantenimiento
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1. PROPÓSITO 
 
 Establecer un control de mantenimiento de equipos y maquinarias para no exponer a 
ningún trabajador cuando trabaje con estos equipos  
 
2. ALCANCE 
 
 Este proceso aplica a todos los equipos y maquinarias que sean activos de la PUCE 
 
3. RESPONSABLES 
 
 Directora de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Analistas de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
4. DEFINICIONES 
 
 Equipos.- Conjunto de instrumentos, utensilios y objetos necesarios para la 
realización de cierta actividad 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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 Máquina.- es un aparato creado para aprovechar, regular o dirigir la acción de una 
fuerza. Estos dispositivos pueden recibir cierta forma de energía y transformarla en 
otra para generar un determinado efecto. 
 Maquinaria.- Conjunto de maquinas 
 Plan de mantenimiento.- Compuesto por un programa de mantenimiento preventivo 
y actividades o acciones correctivas y/o de reparación. 
 Mantenimiento.- Actividad relacionada con la conservación de las instalaciones,  
maquinaria y equipo, que permite un mejor desempeño de operación del bien y 
reducción del nivel de riesgo de fallos y/o daños humanos y materiales. 
 Mantenimiento preventivo.- Rutina de servicio específico, realizado al equipo o 
maquinaria con la finalidad de reducir posibles daños, para lograr un número menor 
de ejecuciones de rutinas de mantenimiento correctivo. 
 Mantenimiento correctivo.- Rutina de reparación del equipo o maquinaria mediante 
el arreglo de la parte afectada.  
 Bitácora.- Registro de los mantenimientos preventivos o correctivos realizados a 
equipos y maquinaria, que incluye al menos: las fechas en que se realizó y el tipo de 
reparación o incidentes ocurridos con ellos. 
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5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento de seguridad y salud de los 
trabajadores y mejoramiento del medio ambiente del trabajo. Decreto ejecutivo 2393; 
Reglamento para el sistema de auditoria de riesgo del trabajo “SART” resolución 
número 333 y el Reglamento Interno de Seguridad y Salud en el trabajo de la PUCE. 
 
6. INDICADORES 
 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1.A.1 Número total de 
equipos y 
maquinarias en 
mantenimientos 
Anual  
 
Número total de 
mantenimientos 
realizados sobre 
número de 
mantenimientos 
planificados 
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2.A.1 Porcentaje de 
Equipos Nuevos 
Anual  Número de equipos 
nuevos/ Total de 
equipos *100 
3.A.1 Presupuesto 
utilizado en equipos 
Anual Sumatoria de 
compras de equipos  
 
 
7. DOCUMENTOS  
 
 Control de Mantenimiento de equipos y maquinaria 
 
8. METODOLOGÍA/DESCRIPCIÓN 
 
 Las necesidades de mantenimiento del equipo y maquinaria serán establecidas por 
recomendaciones del fabricante o de acuerdo a los manuales que fueron entregados 
por parte del proveedor, si estos no existieran el mantenimiento será realizado por 
parte de personas o empresas que demuestren experiencia en este tipo de trabajos.  
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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 El Programa Anual de Mantenimiento preventivo tanto para equipo y maquinaria 
deberá ser ejecutado por personal calificado de la empresa, debidamente capacitado, 
sino existiera este personal lo realizará personal externo, como por ejemplo un 
proveedor calificado o un personal independiente  especializada.  
 El Director de Salud y Seguridad Ocupacional supervisará que la empresa o servicio 
técnico de mantenimiento cumplan con todas las medidas de seguridad pertinentes.  
 La empresa o técnicos de servicio de mantenimiento, realizaran su trabajo, teniendo 
en cuenta la ficha técnica de los equipos y maquinaria, y la documentación técnica del 
equipo.  
 La empresa o técnicos calificados deberán dejar un reporte en la cual especifique los 
trabajos realizados a los equipos o maquinaria.  
 Todo equipo y maquinaria que por su uso intensivo y por sus características propias 
de desgaste sea susceptible de mantenimiento preventivo, debe ser evidenciado en el 
registro Bitácora de mantenimiento y/o reparaciones de Equipo y Maquinaria. 
 
 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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9. DIAGRAMAS DE FLUJO
INICIO
ANALISTAS DE SSO
Revisar la Bitácora y 
comprobar si se esta 
haciendo el mantenimiento
Laboratorio de 
materiales de 
construcción
r t ri   
t ri l s  
str i
Bitácora
Facultad de 
ciencias exactas 
y naturales
lt   
i i s t s 
 t r l s
CESAQ PUCE 
DISERLABI
Escuela de 
Bioanalisis
s l   
i lisis
FADA
Bitácora
Bitácora
Bitácora
Bitácora
Bitácora
A
¿Se realizó 
mantenimiento?
Si
ANALISTAS DE SSO
Contactarse con la unidad 
y solicitar el 
mantenimiento en un 
tiempo máximo 
No
ANALISTAS DE SSO
Realizar seguimiento se 
verifica si se realizo el 
mantenimiento
B
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Bitácora
Centro Médicotr  ic
Facultad de 
Medicina
c lt   
ici
Facultad de 
enfermeria
c lt   
f r ri
Dirección de 
Informática
ir cci   
I f r tic
Planta Físical t  ísic
Bitácora
Bitácora
Bitácora
Bitácora
A
 
B
ANALISTAS DE SSO
Realizar un archivo donde 
conste el control de 
mantenimiento de equipos 
y Maquinarias
Control de 
Mantenimiento 
de equipos y 
maquinarias
FIN
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1. PROPÓSITO 
 
 Inspeccionar los espacios se seguridad y salud para eliminar todos los riesgos 
existentes 
 
2. ALCANCE 
 
 Este proceso aplica a todos los espacios de la PUCE, se realizaran inspecciones según 
el cronograma y el momento que exista una urgencia o condición subestándar en 
alguna unidad de la PUCE 
 
3. RESPONSABLE DEL PROCESO 
 
 Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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4. DEFINICIONES 
 
 SSO.- Salud y Seguridad Ocupacional 
 Riesgos.- aquel aspecto del trabajo que tiene la potencialidad de causar un daño 
 
5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento para el sistema de Auditoria de 
riesgo del trabajo “SART” resolución número 333 y el Reglamento Interno de Salud 
y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
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6. INDICADORES 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1.A.3 Número total de 
espacios 
inspeccionados  
Anual  Número total de 
espacios 
inspeccionados/ 
Número de 
inspecciones 
programadas 
 
7. DOCUMENTOS 
 
 Control de Inspección de espacios de Seguridad y Salud 
 Cronograma de Inspección de espacios de Seguridad y Salud 
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8. DIAGRAMA DE FLUJO
INICIO
ANALISTAS DE SSO
Elaborar un programa 
anual de inspecciones de 
SSO
Programa
ANALISTAS DE SSO
Enviar una circular a las 
unidades académicas para 
dar a conocer el 
cronograma 
ANALISTAS DE SSO
Ejecutar las visitas según 
cronograma
M1
Identificación de 
riesgos
Matriz de 
riesgos
Cronograma
Circular Unidades 
Académicas
i s 
i s
Cronograma
ANALISTAS DE SSO
Aplicar lista de 
verificación por unidad de 
análisis
Informe visita
Informe de no 
conformidades
Lista de 
verificación
ANALISTAS DE SSO
Dar a conocer a las 
unidades el informe de no 
conformidades y se da un 
plazo para los cambios
Informe de no 
conformidades
Unidades 
Académicas
i s 
i s
A
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A
ANALISTAS DE SSO
Realizar seguimientoUnidades 
Académicas
i s 
i s
Mail de respuesta
ANALISTAS DE SSO
Comprobar si se realizo 
los cambios en el plazo 
dado 
¿Se realizó los 
cambios?
Si
ANALISTAS DE SSO
Realizar un archivo donde 
conste el control de las 
inspecciones  de espacios 
de seguridad y salud
Control de 
Inspección de 
espacios de 
seguridad y salud
No
FIN
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1. PROPÓSITO 
 
 Atender emergencias médicas 
 
2. ALCANCE 
 
 Todas las emergencias que se presenten dentro de la  PUCE 
 
3. RESPONSABLE DEL PROCESO 
 
 Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Centro Médico 
 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
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4. DEFINICIONES 
 
 Emergencia.-es la combinación imprevista de circunstancias que podrán dar por 
resultado peligro para la vida humana o daño para la Institución 
 Reconocimiento de lugar.- Determinar si el lugar es seguro  y que problemas 
adicionales existe a causa del accidente esto ayuda a determinar  las posibles lesiones 
del o las víctimas 
 Reconocimiento primario de la víctima.- Determinar el estado de conciencia de la 
víctima si no está consiente se debe realizar el siguiente procedimiento: 
 A.- abrir vías aéreas.- buscar objetos extraños  que se encuentren bloqueando 
vía aérea. 
 B.- buscar respiración.- colocarse cerca a la cara de la víctima mirando el 
movimiento del tórax y escuchando la salida del aire 
 C.- controlar circulación.- tomar el pulso carotideo (cuello) y controlas las 
hemorragias evidentes 
 Reconocimiento secundario de la víctima.- examen general a la víctima tratando de 
no causar daños mayores a las personas afectadas. 
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 Signos vitales.-  señales o manifestaciones  que podemos ver, oír, sentir : pulso, 
respiración, temperatura, presión arterial 
 
5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo a la Constitución de la República del Ecuador, 
Art. 32. Establece la salud como un derecho, Art. 365. Sobre la prohibición de negar 
atención de emergencia en los establecimientos públicos y privados, Reglamento 
para el Sistema de Auditoría de Riesgo del Trabajo “SART” resolución número 333 
y el Reglamento Interno de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
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6. INDICADORES 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1.A.4 Número total de 
emergencias 
atendidas  
Anual  Σ de las emergencias 
atendidas 
 
7. DOCUMENTOS 
 
 Hoja de transferencia médica 
 Historias clínicas electrónicas 
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8. DIAGRAMA DE FLUJO 
INICIO
ENFERMERA
Recibir la llamada activar 
el protocolo de emergencia 
y realizar el triaje
¿La víctima llega al 
centro médico?
No
MEDICO YENFERMERA
Acudir al lugar de 
emergencia
MEDICO Y ENFERMERA
Realizar el 
Reconocimiento del Lugar 
(¿Qué sucedió?, ¿Es 
seguro acercarse?, 
¿Cuántos afectados hay?, 
¿Qué ayuda requieren?)
ENFERMERA
Recibir a la victima
Si
A
CENTRO MÉDICO
Identificación de la 
emergenciaPersonal 
Universitario
rs l 
i rsit ri
Registro de 
emergencia
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A
MEDICOO 
ENFERMERA O 
TESTIGO
Activar el Servicio Médico 
de Emergencias llamar al 
911 o al seguro privado e 
Indicar quien llama, 
número de teléfono, 
dirección del accidente, 
número de víctimas, si 
existen personas que estén 
ayudando a las víctimas)
¿La víctima 
reaccionó?
MEDICO Y 
ENFERMERA
Definir afectacion y 
posible tratamiento
Si
MEDICO Y 
ENFERMERA
Atención Medica 
FIN
No
MEDICO Y 
ENFERMERA
Aplicar el A,B,C (Abrir 
Vías Respiratorias, Buscar 
Buena Respiración, 
Control de la Circulación y 
Hemorragias
B
MEDICO Y ENFERMERA
Realizar el 
Reconocimiento Primario 
de la Víctima (Verificar el 
estado de conciencia a 
través de estímulos)
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B
MEDICO
Llenar la Hoja de 
Transferencia Médica y 
referir el caso al Servicio 
Médico de Emergencias
Hoja de 
transferencia 
médica
Servicio de 
transferencias 
médicas
r i i   
tr sf r i s 
i s
¿La víctima es 
Estudiante o 
Empleado de la 
Puce? FIN
No
MEDICO
Ingresar los datos al 
sistema
Historia clínica 
electrónica
Si
FIN
MEDICO Y 
ENFERMERA
Informar al Servicio 
Médico de Emergencias 
los procedimientos 
aplicados a la víctima
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1. PROPÓSITO 
 
 Evitar daños a la comunidad Universitaria y/o a las instalaciones Institucionales, 
producto de no poder contener un amago de incendio, al no contar con los equipos 
de extinción en óptimas condiciones. 
 Brindar las mejores condiciones de seguridad contra incendios. 
 Evaluar condiciones actuales y entregar planes de mejora, si es que corresponde. 
 
2. ALCANCE 
 
 Todas las Instalaciones de la  PUCE 
 
3. RESPONSABLE DEL PROCESO 
 
 Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
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4. DEFINICIONES 
 Fuego: Fenómeno químico exotérmico, con desprendimiento de calor y luz, es el 
resultado de la combinación de: COMBUSTIBLE, CALOR Y OXIGENO. 
 Incendio: Fuego descontrolado de grandes proporciones el cual no pudo ser 
extinguido en sus primeros minutos. 
 Amago: Fuego de pequeña proporción que es extinguido en los primeros momentos 
por algún funcionario con los elementos que cuentan antes de la llegada de 
bomberos. 
 Extintor: Sistema portátil que contiene una sustancia denominada “agente 
extintor”, que al utilizarlo sobre un amago de incendio en forma correcta, puede 
extinguirlo totalmente y así evitar su propagación. 
 Red Húmeda: Sistema que está compuesto por un gabinete con manguera y pitón, 
que se encuentra conectada a la red de suministro de agua, la cual permite llegar a 
diferentes sectores en los cuales, se pretenda intervenir en caso de un incendio, cabe 
señalar, que la extensión a intervenir dependerá de la longitud de la manguera. 
 Red Seca: Sistema que está compuesto por un gabinete con manguera y pitón, que 
no se encuentra conectada a la red de suministro de agua y es de uso exclusivo de 
bomberos. 
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5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo a la Constitución de la República del Ecuador, 
Reglamento para el Sistema de Auditoría de Riesgo del Trabajo “SART” resolución 
número 333 y el Reglamento Interno de Salud y Seguridad Ocupacional de la 
PUCE. 
 
6. INDICADORES 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1.A.5 Porcentaje de 
Inspecciones 
Anual  Número total de 
inspecciones 
realizadas/ número de 
Inspecciones 
Planificadas*100 
 
7. DOCUMENTOS 
 Reporte de inspección  
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8. DIAGRAMA DE FLUJO 
INICIO
ANALISTAS DE SSO
Definir las áreas a visitar Calendario
ANALISTAS DE SSO
Realizar una reunión con 
los responsables y 
socializar el calendario
Calendario
Telecomunicacio
nes
l i i
s
Planta Físical t  ísi
Servicios 
Generales
r i i s 
r l s
Vigilanciai il i
Comité de SSOit   
ANALISTAS DE SSO
Coordinar las inspecciones
A
Dirección 
General 
Administrativa
ir i  
r l 
i istr ti
Carta de Solicitud 
del rector
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B
ANALISTAS DE SSO
Definir el equipo de 
Trabajo
Equipo de 
trabajo
ANALISTAS DE SSO
Ejecutar la inspección
¿Cuál es el estado 
de los equipos?
Mal estado o Pésimo estado
Buen estado 
ANALISTAS DE SSO
Gestionar para que el área 
responsable se ponga en 
contacto con el proveedor|
B
ANALISTAS DE SSO
Se realiza un reporte de 
inspección
ANALISTAS DE SSO
Hacer seguimiento se 
verifica si se hace el  
mantenimiento o 
reposición
FIN
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B
ANALISTAS DE SSO
Realizar un reporte de 
inspección
Reporte de 
inspección
FIN
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
 
 
CÓDIGO
A6
Edición No. 1 
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Proceso: Investigación y reporte de accidentes e incidentes
Pág. 1 de 9
DIRECCION DE SALUD Y 
SEGURIDAD OCUPACIONAL 
 
1. PROPÓSITO 
 
 Identificar y evidenciar técnicamente las causas por las cuales se produjo un 
accidente dentro de las instalaciones PUCE.  
 
2. ALCANCE 
 
 Este proceso aplica a todos los accidentes de trabajo que se produzcan en la PUCE.  
 
3. PROCEDIMIENTO 
 
 Este procedimiento es una guía general para toda persona que tenga personal a su 
cargo o para los miembros del comité de seguridad y salud de la PUCE, de 
aplicación obligatoria tras la ocurrencia de cualquier accidente o incidente dentro de 
sus aplicaciones, o cuando un trabajador realice cualquier actividad en 
representación y en nombre de la Universidad. 
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 Entre las principales razones para investigar un accidente en un lugar de trabajo 
tenemos: 
 Cumplir un requisito legal 
 Determinar el costo de un accidente. 
 Determinar el cumplimiento con regulaciones de seguridad aplicables. 
 Procesar reclamos de compensación de los trabajadores. 
 Detectar condiciones y actos inseguros. 
 Todo accidente que no involucran lesiones o daños a la propiedad también deben ser 
investigados, para determinar las causas a corregir. Los mismos principios aplican 
para un accidente menor, como para uno serio. 
 
4. RESPONSABLE DEL PROCESO 
 
 Responsable de Gestión de Riesgos y Salud Ocupacional.  
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5. DEFINICIONES 
 
 Accidente de trabajo: Lesión corporal que sufre un trabajador a consecuencia del 
trabajo que ejecuta por cuenta ajena que implica la pérdida de una jornada laboral 
 Incidente.- lesión corporal menor que sufre un  trabajador a consecuencia del 
trabajo que ejecuta por cuenta ajena sin que esto implique la pérdida de una jornada 
laboral 
 Acciones inseguras.- acciones individuales que podrían causar accidentes o 
incidentes, o de incrementar la severidad de los mismos. 
 Colaborador.- Se refería a cada uno de los trabajadores, sean personal 
administrativo, de servicios o docentes que presten sus servicios de manera 
permanente o parcial a la PUCE. 
 Condiciones subestándar.- Características del entorno incluyendo facilidades y 
equipos que podrían causar accidentes o incidentes, o de incrementar la severidad 
de los mismos. 
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6. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán la políticas de acuerdo al Código del Trabajo, Ley de Seguridad Social , 
Reglamento del seguro General de riesgos de trabajo Resolución c.d.390 y al 
Reglamento Interno de Salud y Seguridad Ocupacional de la PUCE 
 
7. INDICADORES 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1 .A.6 Número total de 
accidentes de 
trabajo 
investigados.  
Anual  Número total de 
accidentes de 
trabajo 
investigados.  
2 .A.6 Porcentaje de 
accidentes de 
trabajo registrado 
en la Base de datos 
de DSSO  
Anual  % de crecimiento 
de la base de datos  
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3.A.6 Tiempo promedio 
de la investigación.  
Anual  Sumatoria del 
tiempo de 
accidentes de 
trabajo 
investigados/Núme
ro de informes de 
accidentes 
elaborados.  
4.A.6 Número de horas 
hombre laborales 
perdidas 
Unitario Número de horas 
perdidas/total de 
horas trabajadas 
 
8. DOCUMENTOS 
 
 Formulario de aviso de accidente de trabajo  
 Resumen de causas  
 Resumen de entrevistas  
 Informe Ampliatorio y Detallado de Accidente de Trabajo 
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8. DIAGRAMA DE FLUJO 
INICIO
ANALISTAS DE SSO
Se registran datos generales 
del accidente (4 copias) y se 
elaboran documentos
¿Genera un paro 
productivo por mas 
de 8 horas?
Si
A
No
A4
Atención de 
emergencias 
médicas
Reporte del 
servicio Medico 
Universitario
Formulario de 
registro de 
Accidentes
Datos Generales
Detalle de 
Accidentes
Informe Medico
Dirección General 
Administrativa
irecci  e eral 
i istrati a
Dirección General 
Administrativa
irecci  e eral 
i istrati a
Formulario de 
registro de 
Accidentes
Datos Generales
Detalle de 
Accidentes
Informe Medico
Accidentadocci e ta
Testigoesti
Copia de la cédula
Copia de la cédula
ANALISTAS DE SSO
Se solicita Transporte para ir 
a la Dirección General de 
Seguro de riesgo del Trabajo
Solicitud Dirección General 
Administrativa
irecci  e eral 
i istrati a
B
ANALISTAS DE SSO
Se identifica el tipo de 
accidente
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B
ANALISTAS DE SSO
Se ingresan los papeles  a 
la Dirección General de 
Seguro de riesgo del 
Trabajo
DGSRT
Formulario de 
registro de 
Accidentes
Datos Generales
Detalle de 
Accidentes
Informe Medico
Copia de la 
cédula
Copia de la 
cédula
ANALISTAS DE SSO
Se informa al accidentado 
y testigo el día que tiene 
que ir a la cita con el 
Medico ocupacional  
DGSRT
DGSRT
Documento Cita 
medica
Documento Cita 
medica Accidentadoi t
Testigosti
C
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C
ANALISTAS DE SSO
Se investiga el accidente, 
se define el material, 
equipo de protección hasta 
elaborar el informe 
ampliado
Informe 
Ampliado IESSI
ANALISTAS DE SSO
Se realiza un informe 
identificando la 
culpabilidad del accidente
Informe
Informe 
Ampliado
IESSI
Calificación  del 
informe
ANALISTAS DE SSO
Se definen acciones 
correctivas y preventivas
ANALISTAS DE SSO
Se realiza un costeo 
directo e Indirecto del 
Accidentes
Informe de 
Costeo Directo e 
Indirecto
ANALISTAS DE SSO
Se realiza la inserción 
laboral del trabajador
ANALISTAS DE SSO
Si es necesario se hace 
terapia sicológica en el 
Centro de Sicología de la 
PUCE 
Trabajadora 
Social
r j r  
i l
Informe
D
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D
Centro de 
Sicología 
Aplicada
tr   
i l í  
li
Informe
ANALISTAS DE SSO
Se realiza un Informe final 
para enviar al IESS Informe Final IESSI
FIN
A
ANALISTAS DE SSO
Se averigua el incidente Informe 
Incidente
ANALISTAS DE SSO
Se definen acciones 
correctivas
FIN
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1. PROPÓSITO 
 
 Supervisar y asegurar todas las normas de seguridad en trabajos en los que se 
expongan al trabajador a más riesgos y de esta manera evitar accidentes 
 
2. ALCANCE 
 
 Todos los trabajos especiales de la Pontificia Universidad Católica del Ecuador 
 
3. RESPONSABLE DEL PROCESO 
 
 Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
 
4. DEFINICIONES 
 Trabajo: Actividad relacionada a obras (construcción o remodelación), 
mantenimientos y/o servicios que se realizan en las instalaciones de la PUCE 
 AST: Análisis de Seguridad en el Trabajo  
 PET: Permiso de Ejecución de Trabajo  
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5. POLÍTICAS  
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento para el sistema de Auditoria de 
riesgo del trabajo “SART” resolución número 333 y el Reglamento Interno de Salud 
y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
 El análisis empieza con definir la actividad a realizar. En caso se realicen varias 
tareas dentro de una actividad, éstas deben ser detalladas y de esta manera poder 
identificar todos los peligros, consecuencias y riesgos asociados a la actividad. 
 
6. INDICADORES 
 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1 .A.7 Porcentaje de 
supervisiones 
técnicas realizadas  
Semestral Número total de 
supervisiones 
realizadas/ Número 
total de 
supervisiones 
planificadas*100  
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
 
 
CÓDIGO
A7
Edición No. 1 
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Proceso: Supervisión de trabajos especiales
Pág. 3 de 4
DIRECCION DE SALUD Y 
SEGURIDAD OCUPACIONAL 
7. DOCUMENTOS  
 Cronograma de Supervisiones Técnicas 
 Permiso de Trabajo 
 
9. DIAGRAMA DE FLUJO 
INICIO
DIRECTORA DE SSO
Planificación de 
supervisiones técnicas
Dirección de 
Planta Fisica
ir i   
l t  isi
Dirección de 
Servicios 
Generales
ir i   
r i i s 
r l s
Cronograma de 
planificación de 
trabajos 
especiales
ANALISTAS DE SSO
Verificar que cumpla el 
AST ( Análisis de 
seguridad en el trabajo)
Cronograma de 
supervisiones 
técnicas
¿Cumple con el 
AST?
ANALISTAS DE SSO
Se otorga el PET
Si
Oficio Permiso 
de Trabajo
Dirección de 
Planta Fisica
ir i   
l t  isi
FIN
A
B
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A
ANALISTAS DE SSO
Se prohibe el trabajo hasta 
que cumpla el AST, se 
comunica al proveedor
B
Mail
Proveedorr r
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1. PROPÓSITO 
 
 Establecer los factores de riesgo ocupacionales por puesto de trabajo y las 
contraindicaciones de salud absolutas y relativas para la contratación de un nuevo 
trabajador 
 
2. ALCANCE 
 
 Este proceso aplica a todos los trabajadores nuevos que ingresen a la PUCE 
 
3. RESPONSABLE DEL PROCESO 
 
 Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
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4. DEFINICIONES 
 
 Profesiograma.- Diagrama que nos permite definir los requerimientos y exigencias 
de las personas que se necesitan en un puesto de trabajo 
 DIRH.- Dirección de Desarrollo Institucional y Recursos Humanos 
 MRL.- Ministerio de Relaciones Laborales 
 Factores de riesgo ocupacional.- Según la OMS(2014) Es cualquier rasgo, 
característica o exposición de un individuo que aumente su probabilidad de sufrir 
una enfermedad o lesión 
 Puesto de trabajo.- lugar o espacio ocupado por un individuo en una organización, 
empresa o entidad. 
 Aptitudes.- Capacidad para desempeñar una determinada tarea, función, empleo. 
 Actitudes.- forma de actuar de una persona al momento de realizar alguna actividad 
o  enfrentarse a alguna situación. 
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5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento para el sistema de Auditoria de 
riesgo del trabajo “SART” resolución número 333 y el Reglamento Interno de Salud 
y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
 Para la realización del Profesiograma se toma como referencia el Profesiograma 
Modelos del Ministerio de Relaciones Laborales 
 
6. INDICADORES 
 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1 .A.8 Número total de 
profesiogramas 
trabajo 
investigados.  
Anual  Número total de 
profesiogramas 
realizados sobre 
número de familia 
de cargos 
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7. DOCUMENTOS 
 
 Formulario de aviso de accidente de trabajo  
 Resumen de causas  
 Resumen de entrevistas  
 Informe Ampliatorio y Detallado de Accidente de Trabajo 
 Manual de factores de riesgo por cargo PUCE 
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8. DIAGRAMA DE FLUJO 
INICIO
ANALISTAS DE SSO
Planificar la elaboración 
de los profesiogramas
ANALISTAS DE SSO
Solicitar información 
requerida que no conste en los 
perfiles de cargo para 
estructurar el profesiograma
ANALISTAS DE SSO
Identificar los riesgos de 
los puestos de trabajo
Actividades que 
desempeña en el 
puesto de trabajo
ANALISTAS DE SSO
Definir los equipos de 
protección personal para el 
puesto de trabajo
Riesgos del 
puesto de trabajo
EPP
ANALISTAS DE SSO
Elaborar los 
profesiogramas Profesiogramas
DIRHI
Familias de 
cargo
MRL
Profesiograma 
modelo
Exigencias 
funcionales
DIRHI
DIRHI
Actividades que 
desempeña en el 
puesto de trabajo
Riesgos del 
puesto de trabajo
EPP
Exigencias 
funcionales
DIRHI
FIN
 
  
Responsable del Proceso Jefe de Unidad 
 
 
 
 
Fecha: Fecha: 
 
 
CÓDIGO
A9
Edición No. 1 
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
Proceso: Capacitación
Pág. 1 de 6
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1. PROPÓSITO 
 
 Lograr que los trabajadores de la PUCE adquieran conocimientos en Higiene, 
Seguridad Ocupacional y Medicina Laboral que les permita conocer técnicas de 
prevención y control de riesgos emergentes en sus actividades diarias. 
 
2. ALCANCE 
 
 Este proceso aplica a todos los trabajadores de la PUCE 
 
3. RESPONSABLE DEL PROCESO 
 
 Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional 
 Recursos Humanos 
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4. DEFINICIONES 
 
 Capacitación.- métodos utilizados para facilitar al personal de la PUCE las 
habilidades que éstos necesitan para realizar su trabajo. Pueden ser desde cursos 
sencillos sobre terminología hasta cursos complejos que permiten entender el 
funcionamiento de un nuevo sistema; tales cursos pueden ser teóricos o prácticos, o 
combinados. 
 DNC.-Diagnóstico de necesidades de capacitación 
 CMM.- Contenido Macro y micro curricular 
 
5. POLÍTICAS 
 
 Se seguirán las políticas de acuerdo al Reglamento para el sistema de Auditoría de 
riesgo del trabajo “SART” resolución número 333 y el Reglamento Interno de Salud 
y Seguridad Ocupacional de la PUCE. 
 Para la realización de este proceso es necesario trabajar conjuntamente con las 
Unidades académicas, Administrativas y la DIRH (Dirección de Desarrollo 
Institucional y Recursos Humanos de la PUCE). 
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6. INDICADORES 
 
CÓDIGO  NOMBRE  FRECUENCIA  FÓRMULA  
1 .A.9 Capacitaciones 
Realizadas  
Anual  Número total de 
capacitaciones 
realizadas en la 
PUCE 
 
7. DOCUMENTOS 
 
 Documento de DNC 
 Documento CMM  
 Documento Propuesta de programa de capacitación  
 Encuesta de satisfacción 
 Documento efecto de la capacitación 
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8.- DIAGRAMA DE FLUJO
INICIO
ANALISTAS DE SSO
Elaborar y verificar el 
DNC
ANALISTAS DE SSO
Desarrollar el CMM
Documento de 
DNC
ANALISTAS DE SSO
Definir estrategias , 
Insumos, recursos y 
tiempo
Documento 
Propuesta de 
programa de 
capacitación
Recursos 
Humanos
rs s 
s
Lista de Nuevo 
Personal
Unidad 
Académica
i  
i
Documento 
nuevo Proveedor
Unidad 
Administrativa
i  
i istr ti
Documento 
CMM
Documento 
CMM
¿Quién realiza la 
capacitación?
A
B
Recursos Humanos
Dirección de Salud y Seguridad Ocupacional
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